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1. ENCUADRE GENERAL 
 
En este capítulo  se pretende esbozar una visión general, a lo largo del tiempo, de cuál ha 
sido el lugar del menor respecto a las instituciones de atención a la infancia en conflicto y cuál 
la posición de la Psicología Forense dentro del ámbito de la Justicia Juvenil. 
 
1.1. EL MENOR Y SUS INSTITUCIONES 
Más allá de la época Romana y siguiendo, en parte, el clásico trabajo sobre la Historia de la 
Obra de los Tribunales Tutelares de Menores en España (Roca, 1968), se pueden establecer 
referencias a la infancia en situación de dificultad social desde la Alta Edad Media; así, por 
ejemplo,  en España el comienzo de la  legislación protectora lo encontramos en el Fuero Viejo 
de Castilla y en  el Fuero Real, alcanzando su mayor desarrollo con las partidas de Alfonso X 
el Sabio,  en donde se señalaba, en términos generales, la mayoría de edad a partir de los 10 
años. 
   
Los primeros antecedentes que se refieren a instituciones españolas destinadas al tratamiento 
de menores infractores datan de 1337, cuando el Rey Pedro IV el Ceremonioso instituye en 
Valencia el denominado Padre de Huérfanos (Pare d´Orfens). En esa institución se pretendía 
redimir a los menores delincuentes a través del trabajo, siendo sus maestros de oficio los 
responsables de sus faltas, por lo que actuaban así como padres de huérfanos. Dicha figura, aún 
con distintas denominaciones (de vagos, de trabajadores, de mozos…), persiste hasta el siglo 
XVIII.  
 
Toribio de Velasco, en 1723, crea en Sevilla la primera escuela de reforma, en la que intenta 
acoger y educar a niños en la doctrina cristiana. Fue el pionero de una serie de educadores 
orientados hacia la corrección de las conductas infantiles inadaptadas. En su sistema educativo 
destacaba: la participación y corresponsabilidad de los alumnos, la libertad y falta de medios 
represivos, la enseñanza elemental llevada a cabo por personal especializado, la posibilidad de 
acceder a la enseñanza secundaria, el aprendizaje de un oficio en talleres dirigidos por 
profesionales y la participación en actividades recreativas. 
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En el siglo XVIII, durante el reinado de Carlos III,  el Estado empieza a intervenir con 
procedimientos tutelares, situando a los menores bajo las Juntas o Diputaciones de Caridad para 
que les enseñasen un oficio o les diesen la enseñanza adecuada.  
 
En el siglo XIX comienza la preocupación por la educación profesional y la de los menores 
internados en las prisiones.  D. Francisco Javier Abadía destaca en esta labor, encargándose, en 
1803,  de los chicos encarcelados en Cádiz. A partir de entonces aparecen dos tipos de 
intervención: la vía del hospicio para los huérfanos, vagos y vagabundos; y la de la cárcel, para 
los que habían cometido algún delito (en éstas había escuelas elementales para aprendizaje de 
lecto-escritura y talleres para aprender un oficio).  A partir de 1834,  el coronel Montesinos 
establece, en el presidio de Valencia, el primer sistema diferencial de intervención en menores 
de edad,  creando una sección de jóvenes separada  del resto de los penados en la que instauró  
talleres, organizó escuelas y cambio el perfil de los funcionarios dedicados a la atención de 
estos menores, suavizando así el rigor de la disciplina penitenciaria (Roca, 1968). 
 
La primera vez que la Legislación Española recoge actuaciones sistemáticas hacia la 
protección y la reforma de menores será en la denominada Ley Tolosa (de Tolosa Latour), de 
12 de Agosto de 1904, por la que también se crea el Consejo Superior de Protección a la 
Infancia. Posteriormente vendrá la Ley sobre Organización y Atribuciones de los Tribunales 
Tutelares para Niños, publicada en la Gaceta de Madrid por Real Decreto de 25 de Noviembre 
de 1918 (Ley Montero Ríos), por la que se crea una legislación especial para menores que les 
protege del internamiento en la cárcel, al tiempo que se  fomentan los patronatos y sociedades 
tutelares para la fundación de reformatorios o centros tutelares. El sistema reeducativo 
propuesto por esta Ley se basa en tres tipos de instituciones: Casas de Observación, 
Reformatorios y Casas de Familia (Roca, 1968, Suárez, 1998). 
 
De aquella época data la fundación  del Laboratorio de Experimentación Psicológica, 
inicialmente en el año 1914, pero que no obtuvo reconocimiento público hasta 1916, por Luis 
Folch i Torres, psicólogo e inspector de las instituciones del Tribunal Tutelar de Menores y de 
la Junta de Protección de Menores de Barcelona (Roca, 1968).  En dicho laboratorio se 
procedía a la  observación y valoración de menores en el contexto de lo que se entendía como 
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una red de instituciones catalanas para el estudio de la infancia;  cabe destacar el auge que el 
laboratorio llegó a tener en el ámbito europeo gracias a la presencia del Dr. Emili Mira i López. 
En 1917, como continuación  del Laboratorio de Psicología,  se crea el Centro de Observación 
y Diagnóstico, y poco después se organiza una estructura de intervención psicoeducativa 
basada en la idea de hogares funcionales distribuidos anónimamente por la ciudad de 
Barcelona, rompiendo por primera vez en España con las estructuras asilares y carcelarias 
típicas de periodos precedentes. 
 
En 1924 se funda el Instituto de Psicología Aplicada y Orientación Profesional de Madrid,  
que también realizó intervenciones en colaboración con los Tribunales Tutelares de Menores 
(TTM); poco después, en  1932,  pasa a depender  del Ministerio de Instrucción Pública. 
 
En 1925 se constituye la Comisión Directiva de los Tribunales Tutelares. Entre las 
modificaciones que efectúa destacan dos importantes: a) la ampliación de la competencia del 
Tribunal Tutelar, de los 15 años que marcaba la Ley de 1918 a los 16 años; b) la 
especialización de los cargos de presidente, vocales y secretarios, en estudios de enjuiciamiento 
y en protección de menores.  
 
Por su importancia destaca la fundación por los Terciarios Capuchinos  del Reformatorio y 
Centro Permanente de Estudios de Amurrio, en 1920, lugar donde se   implantó un Plan de 
Estudios  Psicopedagógicos destinado a educadores y a personal de menores que contenía 
materias como Biopsicopedagogía, Psicología, Pedagogía, Estadística y Metodología Científica 
(Reales Ordenes de 14/7/1926 y 2/6/1928), manteniendo  aéreas de investigación aplicada, 
como la confección de la ficha Bio-psico-pedagogica y realizando estudios e investigaciones 
psicométricas. 
 
Por Real Orden de 2 de Junio de 1928 se crea el Centro de Estudios Psicopedagógicos  del 
Reformatorio Príncipe de Asturias, en Madrid. Las funciones que tenía asignado el Centro eran, 
entre otras, dar una adecuada formación a las personas que en el futuro desarrollasen labores 
educativas en menores, tanto en calidad de directores de los centros como de jefes de secciones, 
figura ésta última que correspondía a los actuales educadores. Se impartían materias como 
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Psiquiatría, Derecho,  Pedagogía Correccional y General, Orientación Profesional y Legislación  
del Menor,  contenidos que   hacían de estos cursos una formación válida para personas tales 
como médicos, abogados, pedagogos o religiosos que tenían especial interés en el campo de 
menores. 
 
Con la llegada de la República se derogó el decreto de creación  del Centro de Estudios, y no 
será hasta la llegada de Matilda Huici cuando se pondrá en pié el Instituto de Investigación 
Psicológica  del Menor. 
 
Mientras tanto, en España, la Institución Libre de Enseñanza potenció la actividad del 
Protectorado del Niño Delincuente, atendiendo a los menores en la Casa Escuela Concepción 
Arenal, en la idea de adaptarlos a la sociedad en el marco de una pedagogía más activa. 
 
Durante la II República se encargaron de los reformatorios maestros especializados, pero la 
Guerra Civil cortó el proceso. Tras la guerra, los Terciarios Capuchinos se vuelven a hacer 
cargo, integrando en los reformatorios escuelas elementales y creando el primer laboratorio 
español de Psicología de orientación claramente germanófila, dedicado a menores en  conflicto 
social, en el Reformatorio de Amurrio. 
 
El Consejo Superior de Protección de Menores (CSPM)  fundó diversas instituciones de 
intervención en  menores en dificultad social: a) Casas de Observación. Se trata de lugares  
lugares destinados a realizar un proceso de estudio, diagnóstico y clasificación; desde una triple 
vertiente social, psicológica y educativa,  si bien en muchos casos quedaba reducida la 
intervención a un paréntesis en la vida  del menor mientras se encontraban alternativas para el 
joven más allá de la institución: búsqueda de familia biológica nuclear o extensa, búsqueda de 
instituciones que pudieran albergar al joven al disponer de plazas, etc.  b) Reformatorios.  Se 
trataba de los antiguos correccionales, y en la inmensa mayoría daban trabajo a personas 
relacionadas con los cuerpos de seguridad  del Estado que se encontraban en situaciones de 
reserva u otras figuras similares; disponían de personal docente, maestros nacionales adscritos 
al Patronato de Educación que se limitaban a iniciar a los menores en actividades de lecto-
escritura y cálculo básico, así como a orientarles en su proyecto vital; en algunos casos existían 
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cuidadores con discreta formación académica; solían disponer de talleres de oficios,  en otros 
muchos casos dependían de órdenes religiosas.  
 
Otras instituciones dependientes del CSPM fueron los Centros de Anormales, las Casas de 
Familia, los Centros Tutelares y las Colonias Agrícolas, que si bien atendían de forma 
preferente a menores de protección, no era extraño que interviniesen en menores de reforma, 
dada la permeabilidad de la época. 
 
En 1948 se aprueba  el texto refundido de la Ley de Tribunales de Menores, un nuevo texto 
legal que refunde los anteriores de 1931, 42 y 44,  y  que permaneció vigente, casi en su 
totalidad,  hasta la reciente producción normativa surgida a raíz del establecimiento del Estado 
de Derecho en España.  Esta ley establecía en sus normas de procedimiento dos Facultades: la 
de Protección y la de Reforma, con las siguientes medidas: amonestación,  libertad vigilada,  
custodia por otra persona,  familia o sociedad tutelar,  ingreso en establecimiento de 
observación,  de reforma tipo educativo, correctivo o semilibertad, e ingreso en un 
establecimiento para anormales   (Palacios, 1997). 
 
La promulgación de la Constitución Española, en 1978, supone la introducción de 
perspectivas modernas,  entre ellas, una nueva concepción de los derechos de la infancia,  que 
dará lugar  a leyes como la Ley 21/1987, de 11 de noviembre, por la que se modifican 
determinados artículos del Código Civil y de la Ley de Enjuiciamiento Civil en materia de 
adopción, ley que instaura un nuevo sistema de protección de menores que se consolida  con  la 
Ley Orgánica 1/1996 de 15 de enero, de Protección Jurídica del Menor, de modificación parcial 
del Código Civil y de la Ley de Enjuiciamiento Civil. 
 
De forma más especifica, en lo que concierne a menores en conflicto social,  la Ley 
Orgánica del Poder Judicial de 1985 crea la figura del Juez de Menores, incluida en el esquema 
del Poder Judicial y, naturalmente, en la jurisdicción ordinaria; al propio tiempo, despoja a esos 
órganos de las funciones de  protección de  menores que tenían atribuidas los antiguos 
Tribunales Tutelares de Menores y que pasaron a ser competencia de las Comunidades 
Autónomas.  
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En 1988 se incorporan los psicólogos a los Juzgados de Menores en los Equipos Técnicos de 
la Dirección General de Relaciones con la Administración de Justicia. 
 
Cuatro años después surge la Ley Orgánica 4/92, de 5 de junio, sobre reforma de la Ley 
Reguladora de la Competencia y el Procedimiento de los Juzgados de Menores, como una 
medida urgente para proceder a modificar la Ley de 1948 de los TTM, dada la existencia de 
artículos inconstitucionales, por lo que se procede a modificar  la Ley de 1948, que desde ahora 
se llamará Ley Orgánica reguladora de la Competencia y el Procedimiento de los Juzgados de 
Menores, dicho lo cual,  se trata de una Ley que sólo resuelve parcialmente la intervención en 
menores infractores y donde el papel del psicólogo queda por definir. 
 
La Ley Orgánica 5/2000 de responsabilidad penal de menores, y su modificación posterior, 
Ley 8/2006, de 4 de diciembre, establece la responsabilidad penal de los menores 
comprendidos entre los 14 y los 18 años, así como  unos principios generales fundamentales: 
 
1. Naturaleza formalmente penal pero materialmente sancionadora-educativa del 
procedimiento y de las medidas aplicables a los infractores menores de edad. 
2. Reconocimiento expreso de todas las garantías que se derivan del respeto de los 
derechos constitucionales y de las especiales exigencias del interés del menor. 
3. Diferenciación de diversos tramos de edad a efectos procesales y sancionadores en 
la categoría de infractores menores de edad. 
4. Flexibilidad en la adopción y ejecución de las medidas aconsejadas por las 
circunstancias del caso concreto. 
5. Competencia de las entidades autonómicas relacionadas con la reforma y protección 
de menores para la ejecución de las medidas impuestas en la sentencia. 
6. Control judicial de esta ejecución. 
 
 De igual forma, ofrece una diversidad de medidas judiciales que contendrán programas de 
intervención al objeto de modificar la conducta antisocial y antijurídica del joven. 
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 A continuación,  se exponen las medidas que en el texto de la propia Ley se hacen pivotar 
sobre el interés del menor, que determinará una decisión judicial flexible atenta al caso 
particular y a la evolución del menor en el cumplimiento de la mismas, y todo ello teniendo en 
cuenta la  ―concreta finalidad que las ciencias de la conducta exigen que se persiga con cada 
una de las medidas‖ (BOE, 2000, p. 1424):  
 
1. Internamiento en régimen semiabierto.  
2. Internamiento en régimen abierto.  
3. Internamiento terapéutico.  
4. Tratamiento ambulatorio.  
5. Asistencia a centro de día.  
6. Permanencia de fin de semana.  
7. Libertad Vigilada.  
8. Convivencia con otra persona, familia o grupo educativo.  
9. La prohibición de aproximarse o comunicarse con la víctima o con aquellos de sus 
familiares u otras personas que determine el Juez.  
10. Prestaciones en beneficio de la comunidad.  
11. Realización de tareas socio-educativas.  
12. Amonestación.  
13. Privación del permiso de conducir ciclomotores o vehículos a motor, o del derecho a 
obtenerlo, o de las licencias administrativas para caza o para uso de cualquier tipo de 
armas. 
14. Inhabilitación absoluta. 
 
La Justicia Juvenil en España se da en el marco de  un proceso garantista respecto al menor,  
tanto judicial como científico, por cuanto las instituciones actuales de cumplimiento de 
medidas son entidades controladas tanto por el Ministerio Fiscal como por la propia Autoridad 
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Judicial, dotadas de programas científicos de intervención,  en ocasiones faltos  de una 
adecuada protocolización,  que se desarrollan en el seno de un marco normativo surgido del 
Reglamento de Régimen Interior propuesto por Ley. 
 
1.2. EL LUGAR ACTUAL DEL PSICÓLOGO FORENSE EN LA JURISDICCIÓN DE 
MENORES 
El papel que venían desempeñando estos Equipos Técnicos, en los cuales el psicólogo se halla 
inmerso,  amplía sus funciones y competencias con la puesta en funcionamiento de la Ley 
5/2000, de responsabilidad penal de menores, posteriormente con el decreto que regula su 
funcionamiento  y, finalmente, se consolida en sus principios y composición con la 
modificación introducida por la Ley Orgánica 8/2006, de 4 de diciembre.  
 
El Equipo Técnico es un órgano de la Administración de Justicia, compuesto por 
profesionales que aportan sus conocimientos para la realización de la justicia juvenil 
(Cuello, 2000).  La propia Ley establece ―el carácter especializado de estos expertos‖ 
(BOE, 2000, p. 1422); y  siguiendo la exposición de motivos, apartado 1, de la Ley 
Orgánica 5/2000, de responsabilidad penal, ―se configura como instrumento 
imprescindible para alcanzar el objetivo que persiguen las medidas‖ (BOE, 2000, p.  
1422) sancionadoras educativas enumeradas en la citada Ley. 
 
Está conformado por trabajador/a social, educador/a y psicólogo/a (Real  Decreto 
1774/2004, de 30 de julio, por el que se aprueba el Reglamento de la Ley Orgánica 5/2000, de 
12 de enero, reguladora de la responsabilidad penal de los menores, artículo 4, apartado 1). 
Respecto a la composición, es de destacar la disposición final tercera de la Ley 5/2000, en la 
que en su apartado 5, se establecía que el Gobierno, a través  del Ministerio de Justicia, sin 
perjuicio de las competencias asumidas por las Comunidades Autónomas, generaría la 
creación de Cuerpos de Psicólogos, Educadores y Trabajadores Sociales Forenses. 
Finalmente,  esta disposición se deroga por la Ley Orgánica  9/2000 de 22 de diciembre. 
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La Ley Orgánica 5/2000 establece en su disposición final tercera, punto 3, que los Equipos 
Técnicos estarán adscritos a los Juzgados y Fiscalías de Menores; por otra parte, el artículo 4 
del Reglamento de la Ley 5/2000 dice en su apartado 2 que: 
 
Los profesionales integrantes de los Equipos Técnicos dependerán orgánicamente del 
Ministerio de Justicia o de las comunidades autónomas con competencias asumidas y 
estarán adscritos a los juzgados de menores. Durante la instrucción del expediente, 
desempeñarán las funciones establecidas en la Ley Orgánica 5/2000, de 12 de enero, 
bajo la dependencia funcional del Ministerio Fiscal y del juez de menores cuando lo 
ordene.  
 
La Ley 5/2000, de responsabilidad penal de menores, en su disposición adicional tercera, 
modificada por la Ley Orgánica 8/2006, de 4 de diciembre, establece que los Equipos 
Técnicos estarán compuestos por personal funcionario o laboral al servicio de las 
Administraciones Públicas, y que actuarán bajo los principios de independencia, 
imparcialidad y profesionalidad, lo que viene a redondear y ampliar el cuadro general de 
principios expuesto ya en su día por el Real  Decreto 1774/2004, de 30 de julio, que aprueba 
el Reglamento de la Ley Orgánica 5/2000, de 12 de enero, reguladora de la responsabilidad 
penal de menores, dotando de una clara función pública y de autoridad  a estos Equipos. 
 
  El rol del psicólogo en los Equipos Técnicos de los Juzgados y Fiscalías de Menores 
supone, además de las funciones propias de la especialidad, y debido a las 
características singulares de sus puestos de trabajo, las que a continuación se exponen, en 
virtud de la aplicación de la Ley Orgánica 5/2000, de responsabilidad penal de menores 
modificada por la Ley 8/2006, de 4 de diciembre: 
 
1.  Asistencia al menor, una vez abierto el expediente por parte de la Fiscalía (art. 22. 1. 
f.). 
2. Elaboración de informes profesionales forenses, que se compatibilizarán con el resto de 
los informes de los miembros del Equipo, generando un informe técnico específico del 
puesto de trabajo y en el que se hará constar la propuesta de medida sancionadora-
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educativa aplicable al menor (art. 27), cuestión está última que significa una actividad 
postulatoria, muy distinta a la actividad propiamente pericial, máxime si tenemos en 
cuenta que el carácter obligatorio de dicho informe, así como el hecho de que las 
partes no podrán proponer otros informes distintos; véase, en este sentido, como la 
acusación particular podrá proponer pruebas que versen sobre el hecho delictivo y 
las circunstancias de su comisión , salvo en lo referente a la situación psicológica, 
educativa, familiar y social del menor (disposición final segunda, de la Ley 
orgánica 15/2003, de 25 de noviembre, por la que se modifica la Ley Orgánica 
10/1995, de 23 de noviembre, del Código penal). 
3. Informar sobre el orden de prelación en la imposición de diversas medidas (art. 13). 
4. Informar sobre la modificación de medidas (art. 14). 
5. Informar sobre la necesidad o tipo de medida cautelar a imponer a un menor   (art. 28). 
6. Asistencia y participación en todo el proceso de  la audiencia (arts. 35 y 37). 
7. Informar y proponer en caso de posibles suspensiones del fallo (art. 40). 
8. Informar y proponer en caso de apelación ante la audiencia provincial (art. 41). 
9. Informar y proponer en caso de ejecución de varias medidas (art. 47). 
10. Informar y proponer en caso de quebrantamiento de ejecución (art. 50). 
11. Informar y proponer en caso de sustitución de medidas (art. 51). 
12. La realización de guardias de Fiscalía, al objeto de prestar la debida asistencia al 
detenido  y de proceder al estudio exploratorio inicial con la finalidad de proponer la 
medida cautelar más acorde al interés del menor (artículo 28 apartados 1 y 2,   
modificados por la Ley Orgánica 8/2006, de 4 de diciembre, por la que se modifica la 
Ley Orgánica 5/2000, de 12 de enero, reguladora de la responsabilidad penal de los 
menores). 
 
Por otro lado, bajo determinadas condiciones (escasa gravedad del delito, arrepentimiento, y 
otras),  el psicólogo, como miembro del Equipo Técnico, o como representante del mismo,  
realiza mediación penal juvenil (art. 19.3), que incluye la conciliación, la reparación y la 
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actividad extrajudicial, lo que supone la puesta en funcionamiento de eficaces programas 
extrajudiciales. Si, finalmente, el Equipo valora positivamente la conclusión de la reparación, 
se le da conocimiento al Ministerio Fiscal al objeto de que por parte de la Fiscalía se proceda a 
comunicar al juzgado el sobreseimiento del expediente. 
 
Los miembros del Equipo,  en su condición individual, poseen la singularidad de representar 
a la Institución en el procedimiento penal ante las Autoridades Judiciales, ante el Ministerio 
Fiscal o ante el Ente Público (arts. 13, 28, 35, 40, 41, 50 y 51 de la Ley Orgánica 
5/2000, de responsabilidad penal del menor). Es de destacar que este proceso de 
representación, más allá de aportar los datos, las valoraciones y las conclusiones a que 
hubiere lugar con respecto a un menor determinado en un acto de audiencia, supone 
que el representante del Equipo -en este caso el psicólogo- posee la capacidad de 
cambiar la propuesta sancionadora-educativa previamente informada a la vista de las 
circunstancias modificativas que pudieran haber ocurrido, al tiempo que participar en el 
proceso judicial, no en calidad de mero perito, sino como asesor de las partes (defensa y 
acusación), así como de postulante con respecto al Ministerio Fiscal y al Magistrado. 
Queda claro que, en esta participación, el representante no sólo sintetiza las posturas del 
organismo colegiado,  sino que,  debido a la diversidad de categorías profesionales implicadas, 
de las especializaciones científico profesionales a representar y del propio carácter y naturaleza 
del debate habido en la Sala,  asume un esfuerzo disciplinar multiparadigmático e 
interdisciplinar, lo que supone cierto conocimiento de las otras disciplinas científicas, así como  
una aguda capacidad de síntesis que facilite la aplicación de las diversas disciplinas en el foro, ya 
que la intervención, en este caso del psicólogo, está encaminada a presentar la mejor propuesta 
sancionadora de las existentes en el código penal de menores al objeto del superior interés del 
menor. 
 
Pero, además, la representación no sólo tendrá lugar en la Sala;  así, y de forma muy especial y 
entre otras ocasiones, en la valoración integral del menor cuando, después de realizar la 
exploración del mismo, el representante del Equipo Técnico de guardia emite la propuesta 
respecto a la naturaleza y el tiempo de la medida cautelar aplicable al menor, asumiendo, de 
esta forma, un papel decisorio sobre el funcionamiento y dinámica  del  Equipo Técnico; así 
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mismo, se constituye en parte fundamental del sistema procesal,  muy por encima de lo exigible en 
virtud de la sola condición de su titulación, y que sólo puede emanar de su papel de representante 
del anteriormente referido órgano de la justicia de menores. 
 
Siendo amplio el cometido genérico de la función asesora que tiene el Equipo Técnico (Real  
Decreto 1774/2004, de 30 de julio, por el que se aprueba el Reglamento de la Ley Orgánica 
5/2000, de 12 de enero, reguladora de la responsabilidad penal de los menores, artículo 4, 
apartado 1), y teniendo en cuenta que ya diversos autores han propuesto un protocolo 
específico de intervención para el psicológo forense en el Equipo Técnico del Juzgado y 
Fiscalia de menores (Alcázar, Verdejo y Bouso, 2008), nos detendremos, a continuación, sólo 
en unos aspectos limitados. 
 
Dado su grado de especialización forense en el ámbito de menores, sus recomendaciones 
científicas son tenidas muy especialmente en consideración, tanto en lo relativo  a la 
aprobación de los programas de ejecución de medida, por parte de los Magistrados, como al 
seguimiento de los menores con  medidas judiciales, facilitando la pronta respuesta a las 
demandas relativas a los artículos 50 y 51. 
 Además, la monitorización por parte del Equipo Técnico del seguimiento del caso permite 
brindar apoyo a la autoridad judicial y a la institución encargada de la ejecución de medida, que 
depende del Ente Público,  en todas aquellas situaciones de especial complejidad que requieran 
específicos programas psicológicos o integrales de intervención. 
 
 Finalmente, el asesoramiento del psicólogo  puede facilitar la oportunidad de modificar una 
actuación/situación psicosocial o jurídica de un joven dado,  en aras al interés del menor y las 
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2. EL MENOR EN CONFLICTO 
 
A continuación, se hace  una exposición de cómo y en qué forma la infancia se va 
transformando, pasando a ser Sujeto de su propia historia. En un proceso de lenta 
transformación de las ideas, en el que se tendrá oportunidad de establecer un  modelo de 
periodización, desde el mundo clásico a las sociedades modernas, para lo cual tendremos 
presentes algunas de las teorías científicas más significativas en el campo de la delincuencia 
juvenil,  los avances en el campo de los Derechos, así como los hitos en el proceso de 
construcción de la infancia en riesgo,  desamparo y conflicto social,  hasta llegar a la 
actualidad,  en la que la infancia y la adolescencia se conciben como un proceso de 
transformación y cambio en el que al joven se le concibe dotado de recursos para desarrollar 
sus capacidades críticas,  para enfrentarse, y confrontarse, a la realidad, especialmente aquella 
que lo es normativizada.  
 
Una vez definido el concepto de ―menor en conflicto‖, se exponen aquellos programas y 
técnicas de intervención que se han demostrado más efectivas, entre otras cuestiones porque 
muchas de ellas parten de esa concepción constructiva del individuo. 
 
2.1. LOS ANTECEDENTES 
Desde las dimensiones de los procesos de crianza y las pautas educativas, del análisis del lugar 
que el menor ocupa en las sociedades patriarcales occidentales, y especialmente en la familiar,  
la idea de infancia no se conceptualiza hasta entrada la Edad Media, y no como un modelo 
universal de infancia, sino como diversas infancias (Aries, 1987). Durante la Edad Media no se  
era consciente de la individualidad  del niño, apenas supiese sobrevivir fuera de los cuidados 
maternos era considerado adulto;  el niño como tal carecía de características propias 
específicas, al punto que en sus representaciones iconográficas aparece como adulto. 
 
En general, la Edad Media aportó poco al conocimiento del niño, que era considerado como 
un ―adulto en miniatura‖, a pesar de que el período previo a los siete años era respetado. 
Transcurrido ese período, se efectuaba la incorporación al mundo adulto, los niños se 
convertían en aprendices bajo la tutela de un adulto, pasando a tener responsabilidades 
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(Palacios, 1994). Durante siglos, los niños fueron considerados como adultos más pequeños, 
más frágiles, más torpes y menos inteligentes. Esta concepción del niño como una versión en 
pequeño del adulto se refleja con claridad en la literatura y en el arte de la época; además, se 
producía un fuerte maridaje entre el menor acusado de actividad delictiva y el menor 
desamparado. 
 
2.1.1. La fase precientífica 
Precisamente por esa urdimbre entre el menor abandonado, el menor delincuente y el joven en 
riesgo, se hace necesario pasar revista, siquiera brevemente, a las diversas concepciones que 
sobre la etiología del menor infractor han prevalecido. 
 
En el mundo antiguo, Sócrates consideraba que la delincuencia era producto de la 
ignorancia; establecía la necesidad de la formación y si, aún así, alguien cometía un delito, 
debería ser aceptado el proceso más como fruto de locura que de la maldad. Platón formula el 
delito como fruto  del medio ambiente, considerando que hay elementos de riesgo, por ejemplo 
la miseria.  Aristóteles  descubre una relación entre la constitución física y el delito al 
establecer en su obra Physignomica una correlación entre la configuración  del cuerpo y las 
facultades mentales; no obstante, entiende que hay factores de riesgo, caso de la pobreza, si 
bien los grandes delitos son cometidos para obtener lo superfluo (Martin, 1987). 
 
Durante la Edad Media, el delito es visto desde un prisma religioso, como falta a Dios. Los 
dogmas escolásticos sustituyen a la superstición pretendiendo establecer explicaciones 
totalizantes, circulares y,  por lo tanto,  cerradas; el joven delincuente es concebido como 
pecador, en oposición a Dios. Santo Tomas  de Aquino admite la existencia de cierta 
predisposición a la maldad, que en todo caso no anula la voluntad (Martín, 1987). 
 
Hasta el siglo XIV no empezó a tomar forma el interés por el niño; interés que se acentúa en 
el siglo  XVI; en el XVII, moralistas y educadores empiezan a llamar la atención sobre el niño 
al objeto de educarle; en siglo XVIII – el siglo de las Luces – se comenzará a considerar la 
infancia el período en que uno se prepara para el futuro (Dasber, 1984, cit. en Gils, 1997). En 
los siglos XVII y XVIII se producen grandes cambios  en la concepción del ser humano 
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debidos, principalmente, al debate epistemológico entre racionalistas y empiristas,  y  a los 
deseos y presiones que pretenden mejorar la situación educativa del niño.  
 
En España tenemos un fiel reflejo de la situación vivida por la infancia en desamparo en el 
Siglo de Oro gracias la novela picaresca, que representa de forma palpable como, ante una 
situación marginal, los menores se ven proyectados a múltiples estrategias de afrontamiento y 
adaptación que, en ocasiones,  los colocan tanto al borde  del heroísmo como de su otra cara, la 
delincuencia. Muestra de ello son obras como el Lazarillo de Tormes, El Buscón, Guzmán de 
Alfarache y la Pícara Justina, apareciendo en la literatura una serie de características que 
definen socialmente al pícaro: confuso nacimiento, el ser arrojados al teatro  del mundo, las 
vidas al margen o en los límites de la Ley, representación de la escoria de la sociedad, en clara 
antítesis de la imagen de los caballeros (Rof, 1978). 
 
Tomás Moro (1467-1535), en su obra la Utopía, plantea la necesidad de que se den 
adecuadas condiciones de vida para que los jóvenes no cometan delitos; admite, asímismo, que 
cuestiones como la economía, la cultura, el ambiente social, la guerra y la ociosidad puedan ser 
factores de riesgo delictivo (Martín, 1987). 
 
Della Porta (1535-1616), establece la relación entre el crimen y el cuerpo  del acusado; por 
lo tanto, el delito no será más que la consecuencia  de condiciones físicas anormales. Será el 
primer Fisonomista. En el siglo XVIII, Johan Kaspar Lavater, en su obra lárt de connaître les 
hommes para la physonomie, hace una decripción  del hombre con maldad natural comparable 
a la  del delincuente nato de Lombroso (Martín, 1987). 
 
 Como lugares de asistencia e intervención de la infancia en desamparo, nacen en España,  
durante los siglos  XVI y XVII, las cofradías y hermandades que dan lugar más adelante a los 
hospicios o casas de misericordia, entre otras instituciones de protección (Roca, 1968; Suárez, 
1998). 
 
Con el neurólogo austríaco F. J. Gall (1758-1828), se inicia la denominada frenología 
[palabra que se debe a su discípulo J. G. Spurzheim (1776-1832)].  En síntesis, se trataba de 
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encontrar, o no, la culpabilidad de un presunto delincuente en función de las características de 
su cráneo; en Viena se prohíbe tal práctica a partir de 1812 (Martín, 1987). 
 
Dentro  del mundo anglosajón se suele citar a John Howard (1726-1790), como impulsor de 
la primera reforma penitenciaria  de corte humanista,  a raíz de la publicación de su libro State 
of prisions in England and Wales. 
 
Resumiendo, se comprueba que las instituciones tutelares históricas más características 
surgen en torno al siglo XIV y, siguiendo una línea de pensamiento cercana a autores como 
Foucault, Valera, Álvarez-Uría y Platt, dichas instituciones tutelares,  y las posteriores,  parten 
de una filosofía basada en la caridad, la corrección, la filantropía y la pedagogía. En todos los 
antecedentes históricos subyace una idea esencial, que se concreta en el control social y moral 
de la pobreza y, en consecuencia, de determinados comportamientos y actitudes derivados de 
situaciones marginales provocadas por la exclusión social, filosofía  del control que  venía 
motivada por la desprotección en que vivían y crecían los niños pertenecientes a las clases 
sociales más pobres y desfavorecidas económica y socialmente, de tal manera que en todas las 
instituciones existentes a lo largo de la historia ha prevalecido el aspecto correccional-
pedagógico sobre el meramente penal, aunque este aspecto correccional se hacía efectivo con 
castigos y sanciones seudopenales.  
 
2.1.2. El pasado reciente 
Las ideas criminológicas de la  Escuela Clásica (S. XVIII) como explicación al fenómeno 
delictivo tuvieron  sus máximos representantes en Beccaria y Bentham. La Escuela Clásica se 
funda en la libre voluntad de los hombres, en el racionalismo, el hedonismo y la teoría  del 
contrato social. La idea era que el delincuente padeciese más dolor que placer por cometer un 
hecho delictivo,  de ahí que al romper el contrato social, y con la finalidad de ser objetivos, se 
debería devolver el mal causado por el delincuente a la sociedad (retribución), intimidándole 
para que no delinquiese ni él, nuevamente, ni otros (prevención específica y prevención 
general).  La crítica básica a la escuela clásica estriba en que  la sanción aplicada siempre se 
ajustaba al delito, y no al delincuente, con lo cual el efecto era esencialmente penal, obviando 
la idea de rehabilitación (Martín, 1987). 
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Desde este paradigma,  la intervención ha de llevarse dentro de los límites de espacios 
cerrados, controlados, que permitan el aislamiento físico, como si éste fuese condición 
indispensable para el recogimiento del alma, posibilitando estas instituciones de moralización 
de los pobres una especie de frontera que los separe de la vida social en la que se fraguan todos 
los delitos (Várela, 1983). Los modernos sistemas de justicia penal se fundamentan en este 
modelo. 
 
Las deportaciones también jugaron un papel importante en las medidas tomadas contra los 
niños.  Así, eran causas de deportación hacia las tierras de promisión de América y Australia  
(Allen y Simosen, 1981, Simonsen y Gordon, 1979, Mayhall y Norgard 1983): mantener 
actitudes hostiles al sistema a través de formas relacionadas con la delincuencia; el  
seguimiento de conductas religiosas, o creencias políticas, en consonancia con sus padres;  o 
bien la condición de abandonado, de donde el desamparo se constituía en conflicto. 
 
La Escuela Positiva (S. XIX). A ella se deben hombres como Garofalo, Ferri y Lombroso 
(fue el primero en desarrollar una teoría científica  del criminal, creando el concepto de 
criminal nato, y si bien no distinguió entre delincuentes adultos y jóvenes, la delincuencia se 
deberá para él al hecho de la existencia de personas degeneradas, poseedoras de rasgos 
atávicos, más tarde admitirá la influencia de factores ambientales). Esta escuela se basa en el 
ideal de la rehabilitación y se fundamenta en la metodología de las ciencias naturales, 
enfatizando el determinismo. La escuela positiva no excluirá  a delincuentes adolescentes o 
niños, al contrario que la clásica, la cual excluía a los locos y niños (Martín, 1987). 
 
2.2. LOS INICIOS DEL PENSAMIENTO MODERNO: EL SIGLO DEL NIÑO  
A continuación, se expondrá una breve revisión  del ámbito de la protección y reforma de 
menores, desde finales del Siglo XIX a mediados del Siglo XX. 
 
  Después de 1750, y durante 150 años más, comenzará el período  del Universo de los 
Jóvenes. En un primer momento, estará destinado a los niños de las clases acomodadas y, 
finalmente, en el siglo XX, se hará extensivo a los hijos de las clases populares,   representando 
el acceso a la escuela, al juego y a las ocupaciones infantiles, proceso que provocará el 
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aislamiento progresivo  del niño  del mundo de los adultos y su infantilización subsiguiente.  
Finalizada  la segunda guerra mundial, la idea  del Universo de los Jóvenes entra en crisis, 
produciéndose el acceso de los jóvenes al consumo de drogas, suicidios, el aumento de la 
delincuencia, etc. La respuesta  del adulto no se hace esperar y se produce un incremento en las 
edades obligatorias de escolarización, hasta los dieciocho años, retrasándose la participación en 
el mundo de los adultos,  al tiempo que se posibilitan determinadas vías de escape: cierta 
tolerancia hacia el mundo joven (Dasber, 1984, cit. en Gils, 1997). A  Ellen Key corresponde el 
anuncio del Siglo XX como el siglo  del niño,  cuestión en la que, como veremos, no se 
equivocó.  
 
Será la Inglaterra  del siglo XIX uno de los primeros países que implante legislación 
protectora de la infancia, al  impedir que los menores de diez años realicen actividades 
laborales. Paralelamente, se acepta que actividad laboral de los menores mineros no sobrepase 
las diez horas diarias. Téngase en cuenta que durante la revolución industrial el empleo de 
mano de obra infantil en condiciones de esclavitud en el seno de las fábricas era algo usual 
(Geiser, 1973). Poco a poco, y como efecto de la Revolución industrial,  con el traspaso de la 
mano de obra del campo a la ciudad, y  a sus industrias,  con la necesidad de instruir 
mínimamente a la clase obrera para que afrontase con garantías el manejo de las  máquinas y 
con el sentido  creciente de la conciencia de clase,  y de su expresión de combatividad obrera, 
se genera un cambio en la visión y tratamiento de los jóvenes inadaptados y de la infancia, y no 
sólo se regulan las primeras jornadas laborales para los trabajadores, sino que se estipulan 
condiciones laborales distintas para los niños obreros.  
 
Estos cambios se traducen en un movimiento de tipo benefactor que acentúa  el respeto por 
los derechos o las condiciones de tratamiento de medidas judiciales, por ejemplo constitución 
del primer Tribunal para niños, año 1899, en Chicago -a cargo del Juez de menores Benjamín 
Lindsay (Donzelot, 1979)-. Desde el punto de vista de la protección, por ejemplo,  piénsese que  
es en 1874 cuando la Corte Americana reconoce oficialmente el primer caso de malos tratos a 
un niño, caso Mary Ellen Wilson. Por cierto, el argumento que debió emplearse consistió en 
que si a los animales se les reconocían derechos contra la crueldad, cómo era posible que a un 
niño no fuese así cuando éste era una especie perteneciente al reino animal. Este caso dio lugar 
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a la formación de la Sociedad para la Prevención de la Crueldad hacia los Niños, que en 
Inglaterra se funda en 1863 (citado por Gracia y Musitu, 1993).  
 
La publicación de Platt (1982) titulada Los salvadores del niño o la invención de la 
delincuencia establece que las reformas sociales que tuvieron lugar en el Siglo XIX, como la 
separación de los menores de las cárceles y su entrada en los reformatorios, la constitución de 
los Tribunales para niños,  la supresión de los castigos físicos por sistemas graduados de 
sanciones y premios, las Clínicas infantiles, en fin, todo lo que constituyó el esfuerzo 
racionalizador del siglo XIX para constituir un sistema coherente de la justicia para menores, 
fue un movimiento, cierto que novedoso en las formas, para reajustar las instituciones de 
control social de modo que satisficieran los requisitos  del capitalismo emergente. Así  que: 
 
  El movimiento pro salvación  del niño intentó hacer para el sistema de justicia penal lo 
que los industriales y los dirigentes de las corporaciones intentaban  hacer en la 
economía, o sea, mantener el orden, la estabilidad y el control conservando al mismo 
tiempo el sistema de clases y la distribución de la riqueza existente (Platt, 1982, pp. 23-
24). 
 
Queda claro que en esta época se recogerán actuaciones de primer orden,  tanto en el ámbito 
legislativo como de la intervención en menores infractores 
 
2.2.1. El ámbito legal 
Señalar la constitución de la primeras Leyes pro Infancia; así, tenemos, en España la Ley de 13 
de marzo  de 1900, por la que se regula el trabajo de  de los menores. En 1903, la prohibición 
de mendigar a los niños. En 1904, la conocida Ley de Tolosa Latour, la primera Ley de 
protección a la infancia. En 1918, la conocida como Ley Montero Ríos, de Tribunales para 
niños, y en 1948 se aprueba el texto refundido de la Ley de Tribunales de Menores.  
 
En el ámbito internacional, la existencia de unos derechos específicos del niño y la 
necesidad de una protección especial al mismo fueron reconocidas públicamente en 1923. Un 
año después, la Sociedad de Naciones, en un documento conocido como Ginebra Uno, publica 
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una declaración de principios sobre la infancia en la que aún no se habla de derechos; este texto 
estuvo vigente hasta la Segunda Guerra Mundial. Hacia 1946, el Consejo  Económico y Social 
de las Naciones Unidas formuló una recomendación con el fin de reactualizar la Declaración 
del Niño. Dos años más tarde se proclama la Declaración de los Derechos del Hombre.  
 
El 20 de noviembre de 1959, y después de unas polémicas discusiones entre los partidarios 
de unos derechos para los niños englobados en una línea paternalista y aquellos que 
promulgaban una igualdad de derechos con los adultos, se aprueba la Declaración de los 
Derechos del Niño. Este texto constituye la pieza fundamental de la moderna concepción de la 
protección a la infancia, estableciendo un decálogo de derechos que progresivamente se iría 
incorporando a la legislación de los diferentes estados miembros.  
 
2.2.2. Aproximación al  menor infractor 
2.2.2.1. La psicología 
Paralelamente, la visión del menor delincuente de la época, desde un punto de vista 
estrictamente psicológico y psicopatológico, será tanto para  la psiquiatría francesa como 
alemana  del siglo XIX, y comienzos del siglo XX, un ámbito de preocupación por síndromes 
como la cleptomanía y la piromanía.  Hombres como Pinel, Esquirol y Morel describen a las 
personas que sufren estos síndromes en términos de personalidades distorsionadas.  
 
Si bien,  será el psiquiatra inglés Pritchard quien, al estudiar una serie de personalidades 
antisociales, establece el concepto de moral insanity en 1835; pero fue Koch en 1893, en su 
libro las inferioridades psicopáticas, quien definió las psicopatías. La definición más célebre la 
aportó Schneider ―...Aquellas que sufren por anormalidad o que debido a ella hacen sufrir a la 
sociedad‖ (cit. en Marco, Martí y Pons, 1990). 
 
Lombroso, en 1876, describe a los delincuentes sobre la base de la perspectiva darwinista de 
la época, no siendo extraño que los informe por sus características físicas, que vienen a 
representar atavismos, es decir, formas primitivas de evolución. 
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  A Sheldon debemos el esfuerzo de correlacionar los rasgos corporales con la 
delincuencia; para este autor, los delincuentes poseen un tipo mesomórfico: cuerpo agresivo, 
duro, musculoso, con tendencias agresivas (Sheldon, 1946). 
 
Esta idea del delincuente asociada a rasgos primitivos, a trastornos psiquiátricos o 
psicológicos, de mayor o menor fondo biológico,  ha estado impregnando durante años el 
estudio de la delincuencia. Por ejemplo, uno de los primeros estudios serios y rigurosos que 
asocia la delincuencia con el retraso mental lo tenemos en el trabajo de Binet, quien, en su 
condición de miembro de la Sociedad Libre para el estudio  del Niño, desarrolló en  1904, a 
propuesta del Ministerio de Instrucción Pública de Francia, la elaboración de una prueba que 
permitiese distinguir a los niños que pudiesen cursar la enseñanza en una escuela normal de 
aquellos otros que necesitasen de centros especiales; un año más tarde, Binet y Simon tienen 
elaborada la escala métrica  de la inteligencia, lo que va a permitir hacer estudios transversales 
y longitudinales, al tiempo que poseer un instrumento de diagnóstico individual.  La adaptación 
americana de la prueba, el Stanford-Binet, será utilizada para el estudio de la inteligencia de 
sujetos ingresados en prisiones, comprobándose que un 15% presentaban cuadros de retraso 
mental (Healy y Bronner, 1926). Está misma escala fue utilizada en el Juvenile Psychopathic 
Institute, de Chicago; centro que nació para auxiliar al primer Tribunal de Menores que se 
constituye en esa ciudad. Posteriormente los fundadores de la institución, la psicológa clínica Grace 
M. Fernald y el psiquiatra William Healy, diseñan la escala Healy-Fernald Test para valorar 
diversas aptitudes y capacidades de los menores internos (Bartol y Bartol, 1987). 
 
2.2.2.2. El psicoanálisis 
Entre los primeros autores que se acercan al campo de la delincuencia o de los jóvenes con 
graves problemas de conducta social, están  los psicoanalistas,  quienes defienden la idea de 
que los jóvenes que cometen actos delictivos presentan características de personalidad 
indicadoras de un grave desajuste interno, un conflicto, siendo el acto delictivo una resolución 
fallida al drama edípico o, en otros términos ,la delincuencia será el síntoma de un compromiso 
psíquico fallido. 
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Freud, en 1906, establece diferencias entre neuróticos y delincuentes, pero no será hasta que 
escribe su ensayo Varios tipos de carácter descubiertos en la labor analítica que no profundice 
en la estructura psicológica  del sujeto delincuente; en su capítulo 3, los delincuentes por 
sentimiento de culpa establece que:  
 
En sus informes sobre sus años juveniles, especialmente sobre los anteriores a la 
pubertad, personas honradísimas luego y de elevada moralidad me han revelado, 
frecuentemente, haber cometido por entonces actos ilícitos, tales como hurtos, fraudes e 
incluso incendios...la labor analítica me condujo  entonces al sorprendente resultado de 
que tales actos eran cometidos, ante todo, porque se hallaban prohibidos y porque su 
ejecución  enlazaba, para su autor, un alivio psíquico. El sujeto sufría, en efecto, de un 
penoso sentimiento de culpabilidad...El resultado de la labor analítica fue la de que tal 
oscuro sentimiento de culpabilidad procedía  del complejo de Edipo, siendo una 
reacción a las dos grandes intenciones criminales: matar al padre y gozar de la madre 
(Freud, 1973, p. 2477). 
 
Garrido (1987) cita autores  del movimiento psicoanalítico que estudiaron la delincuencia, 
como Alexander y Healy, quienes en la década de los treinta propugnaron que los sujetos 
menos capaces ante las dificultades para alcanzar el éxito y frente a la ansiedad que ello le 
suscitaba rompían las barreras sociales.  Healy y Bronner, en la misma época, entendieron que 
los jóvenes delincuentes lo eran como fruto de una inadecuada atención paterna, que no daba 
apoyo al desarrollo de la individualidad de sus hijos, por lo que tenderían a agruparse en 
pandillas cometiendo actos delictivos. 
 
Alexander y Staub (1931) dentro de un esquema ortodoxo, plantearon el fenómeno delictivo 
en términos semejantes a Freud; se trataría de una neurosis compulsiva que busca aliviar el 
sentimiento de culpa. 
 
Un autor que ha tenido amplia difusión durante los años 80 del pasado siglo, en España, fue 
Friedlander, quien sugirió una formación caracterológica de delincuencia latente, fruto de una 
crianza poco adecuada e inconsistente por parte de una  madre problematizada; esta formación 
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caracterológica estaría constituida por un yo, dominado por el principio de placer,  que tendría 
dificultades para controlar los deseos que despierta el ello, ante un superyó débil  (Friedlander, 
1947). A esta idea se opuso Zilboorg (1954), para quien el joven  delincuente es un sujeto 
capaz de pertenecer a pandillas aceptando sus normas y valores grupales. Johnson (1949, 1959) 
propone que tal vez sea posible que el joven delincuente genere un superyó con lagunas, como 
consecuencia de la inculcación paterna inconsciente de patrones de conducta desviada, por lo 
que el superyó  del delincuente será capaz de aceptar normativa social al tiempo que asumirá 
patrones desajustados. 
 
Bolwy (1946) explica la delincuencia como consecuencia de un prolongado proceso de 
separación entre el niño y la madre durante los cinco primeros años de vida, describiendo el 
cuadro como de carácter falto de afecto. 
 
2.2.2.3. La perspectiva sociológica 
En general, las teorías sociológicas suelen dividirse en estructurales y subculturales. Las 
primeras se aglutinan en torno a la Universidad de Harvard, centrándose en el estudio de la 
estructura social, siendo ésta la que explicaría, al generar desigualdades, el deseo de obtener 
objetos culturalmente deseables (dinero, prestigio y otros). La escuela de Harvard  parte de los 
conceptos formulados por autores como Durkheim, Pareto o Weber, así como  por el fundador 
de la escuela estructural-funcionalista, Parson. 
 
 La escuela de Chicago, por la contra, se focalizó en el estudio descriptivo de los procesos 
sociales, de los hechos,  tomando la ciudad de Chicago como fuente de estudio, de tal manera 
que acabará desarrollando un modelo en el que se hibride la ecología urbana con la 
desorganización social. En este sentido, cobran brillo los estudios de Shaw y McKay (1942), 
miembros del Instituto de Investigación Juvenil de Chicago, en los que se explica la 
delincuencia juvenil urbana de los años 20 y 40 de Chicago por un fenómeno de patología 
social que se da por medio del contagio y que se origina por las situaciones de desorganización 
social existentes en las deterioradas zonas de transición de las ciudades. La evolución posterior 
de la escuela de Chicago dará lugar a dos grupos teóricos; de un lado, las teorías del control 
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social informal;  de otro,  las teorías de la tensión, que cobrarán especial relieve a partir de los 
años 60 del pasado siglo. 
 
Desde las teorías del control social informal surge la teoría de la contención de Reckless 
(1961), que estipula que la probabilidad  de que un sujeto cometa una acción delictiva 
dependerá del balance  entre las presiones internas y las ambientales. De acuerdo con esta 
teoría, los menores harán actos delictivos en la medida en que no sean capaces de hacer frente a 
sus presiones internas (frustraciones, tensiones, necesidad de gratificación inmediata, etc.) y 
externas (fracaso escolar, discriminación, subcultura desviada, etcétera). Los métodos de 
control externo tienen que ver con el ejercicio de los sistemas de refuerzo y castigo familiar y 
social. Los métodos de control interno tendrán que ver con las estrategias que utiliza el menor, 
más efectivas en términos generales, entre las que destaca el autoconcepto. 
 
En los años sesenta aparece la teoría de la deriva y neutralización de Matza, así como la 
teoría de los vínculos sociales expuesta más adelante. 
 
Las teorías de la tensión englobarán las teorías de la  anomia y las subculturales, siendo 
claro exponente de la desorganización social o anomia la teoría de Durkheim, quien en 1897, 
en un estudio sobre el suicidio, plantea el concepto de anomia para designar aquellas 
situaciones de vacío o carencia de normas en una sociedad, lo que provocará comportamientos 
desviados relacionados con las condiciones y grado de estructura social.  Durkheim desarrolló, 
en su obra De la división  del trabajo social publicada en 1893, la distinción entre dos tipos de 
sociedades: una, la mecánica; la otra, la orgánica. La mecánica corresponde con un tipo de 
sociedad menos evolucionado donde apenas hay división social en el trabajo y la desviación 
será castigada de forma básicamente represiva, se trataría de sociedades estables, 
autosuficientes y uniformes. La orgánica será una sociedad con una amplia división social  del 
trabajo, donde la solidaridad entre sus miembros es orgánica, y los conflictos y las conductas 
desviadas se resolverían por la negociación; sin embargo, en una sociedad de solidaridad 
orgánica, las desviaciones pueden llevar a la anomia. 
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Así, desde las perspectivas teóricas de  las influencias sociales veremos cómo se procederá 
al ―desarrollo de programas juveniles, familiares o sociales de amplio espectro que reduzcan la 
marginación social, aumenten la integración, reduzcan la tensión social y, también, mejoren el 
control social informal‖ (Garrido, Stangeland y Redondo, 2006, p. 205). 
 
Desde la Criminología, se observa un proceso paulatino de cambio que se da a finales de los 
años cincuenta y principios de los sesenta. 
 
Por un lado, se mantienen los postulados de la escuela clásica, pero por otro, como 
consecuencia de la escuela positiva, es decir del estudio científico de la conducta delictiva, se 
irá produciendo un avance en la concepción del menor delincuente.  
 
2.3. EL MENOR EN LOS ÚLTIMOS DECENIOS DEL SIGLO XX 
El período que va de los años sesenta, con la aportación de Kempe,  a finales de los años 
ochenta, con la Convención de los Derechos de la infancia, Nueva York  (1989), marca un 
momento especial, por cuanto supone un hibridaje entre la Psicología y el Derecho referidos al 
mundo de la infancia. 
 
En estos años  se descubre el sufrimiento infantil como consecuencia de  la sinrazón de los 
adultos y  esa nueva sensibilidad ante la infancia posibilita que se abra el mundo jurídico a la 
perspectiva evolutiva y constructivista del joven. 
 
2.3.1. El descubrimiento de los malos tratos 
Estudios precursores de los supuestos de malos tratos  fueron los trabajos de Caffey (1946, 
1957), Silverman (1953), Altman (1960), Gwin y cols.(1961), pero finalmente, será Kempe en 
1962 quién propondrá el ―síndrome  del niño apaleado‖ (The battered child syndrome) 
publicando posteriormente, en 1982, Los niños maltratados y dando nombre a un fenómeno 
cuasi inexistente como tal hasta ese momento, completando el movimiento de protección, 
provocando la investigación y  ayudando a establecer una mayor claridad conceptual respecto a 
ese territorio de la realidad, gracias a que nombrándolo produce su descubrimiento.  
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Nos detenemos en este momento al considerar que su conceptualización y definición ayudó, 
sin duda, a los modernos estudios del menor en conflicto social, además de contribuir a centrar 
los estudios posteriores sobre predicción de violencia y delincuencia en función de haber sido 
víctima de malos tratos o, cerrando el círculo, de la transmisión intergeneracional de los malos 
tratos. 
 
2.3.2. Concepción del menor infractor 
2.3.2.1. El psicoanálisis 
Para Shoemaker (1980), el preadolescente delincuente entrará en conflicto consigo mismo 
debido a la interacción de los impulsos derivados de los instintos y las restricciones sociales; la 
puesta en funcionamiento de determinados mecanismos de defensa puede llevar al sujeto a 
manifestaciones delictivas. 
 
Dentro  del psicoanálisis contemporáneo, tenemos las aportaciones de Stott (1980), que 
retoma, en parte, las ideas de Bolwy y  para quien la conducta delictiva de los jóvenes es una 
forma de evasión ante situaciones de tensión intolerable, al no ser cumplidas las necesidades 
básicas infantiles, que a su entender serían la necesidad de autorrealización y la de afecto; el 
hecho de no satisfacerse abocaría a una grave situación de ansiedad en el menor que fácilmente 
derivaría en un ―sistema de reacción de emergencia‖, similar a lo que podríamos denominar 
―paso al acto‖, y que colocaría al menor ante una situación donde la fuga  del hogar, la 
acumulación de excitaciones, acompañada por sentimientos de resentimiento, culpa o 
vergüenza se conjugarían con  una discreta percepción de inseguridad que tratará de compensar 
por medio  del acto delictivo, afectando todo ello  al desarrollo cognitivo. 
 
Desde una opción Kleiniana,  Sánchez (1981, p. 21) plantea que…la delincuencia juvenil es 
fundamentalmente ―adolescente‖, es decir, reúne toda la problemática típica de este período 
evolutivo, pero de una forma patológica. Este autor fija la estructura de personalidad 
subyacente y los mecanismos de defensa implicados, de tal manera que: 
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Es la posición esquizoparanoide la base psicológica de la personalidad delictiva, sería el 
acting out, es decir, la actuación antisocial continuada, la defensa mediante la cual el 
delincuente evita caer en la psicosis. Al no poder contener y elaborar mentalmente los 
impulsos  del ello, el joven delincuente necesita la descarga de los mismos en el exterior 
a través  del acto motor delictivo….A la psicopatología de la posición esquizoparanoide,  
base de la personalidad delictiva, puede llegarse mediante una fijación total o parcial en 
la más temprana infancia por las proyecciones y reintroproyecciones  del niño, aún 
cuando éste posea una madre contenedora y un hogar y ambiente buenos, pero también 
la estructura psíquica  de todo individuo, y especialmente  del adolescente, permite que, 
a pesar de haber superado dicha posición sin contratiempos, se produzca una regresión a 
la misma determinada por graves presiones socioambientales, ya que las personas 
oscilan durante toda la vida entre una organización esquizoparanoide y una 
organización depresiva. El acto delictivo será el síntoma que exprese ese conflicto 
psíquico, cualquiera que sea el factor predominante (Sánchez,  pp. 31, 39). 
 
Knobel (1978) propone la existencia de una serie de características psicopatológicas o 
pseudopatológicas en la adolescencia normal, de tal manera que señala la existencia de un 
síndrome normal de la adolescencia, siendo los trastornos de conducta  del adolescente una 
exageración total o parcial  del anterior cuadro. Es de señalar que está propuesta encierra una 
patología de la normalidad. 
 
Indicar, desde una orientación dinámica, los trabajos básicamente de R. Spitz (1945, 1946a, 
1946b, 1979) sobre la importancia de las deprivaciones afectivas en relación a la génesis de 
comportamientos perturbados posteriores; en este sentido, Rutter (1990) señala que se 
confirman los datos respecto a la revisión efectuada en 1972 y denomina psicopatía de 
carencia  de afecto al cuarto síndrome provocado por la deprivación materna. 
 
Sin embargo,  el psicoanálisis fue duramente criticado por numerosos autores y corrientes, 
críticas que aludían tanto a la definición de su objeto; el inconsciente, objetivamente no 
abarcable por la ciencia positiva, como por su método de estudio, al no reunir los rasgos típicos  
del método científico. Otras críticas realizadas señalan que, en primer lugar, no es posible 
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clasificar la gran variedad de conductas delictivas dentro de un patrón concreto de 
personalidad; en segundo lugar, que los datos sugieren que la distribución de rasgos de 
personalidad normal o patológicos es aproximadamente igual entre delincuentes y normales; y 
en tercer lugar, que no es plausible que los primeros años de vida forjen definitivamente la 
estructura futura de personalidad (Feldman, 1969). 
 
2.3.2.2. La teoría de la personalidad delictiva de Eysenck 
Dentro de las teorías de las diferencias individuales (Garrido, Stangeland y Redondo, 2006), 
junto con el psicoanálisis, se puede citar la teoría de la personalidad delictiva  de Eysenck, que 
centrada en la individualidad, se sitúa en el polo opuesto del psicoanálisis, pero que guarda con 
éste la concomitancia del estudio del sujeto en su sentido de unicidad. 
 
La teoría de la personalidad de Eysenck ha merecido especial consideración desde la 
Criminología y la Psicología, al explicar cómo unos individuos se implican en la actividad 
delictiva y otros no, aún siendo hermanos y habiéndose criado juntos. 
 
La teoría de Eysenck concede especial importancia a los fundamentos biológicos de la 
condición humana y al papel del condicionamiento para la configuración de la conciencia 
moral. A finales de los años ochenta y principios de los noventa, el autor llegó a establecer la 
importancia del interaccionismo. 
 
El modelo de conducta inhibitoria más importante es el propuesto por Mowrer (1950, 1960), 
posteriormente adoptado por Eysenck (1964), denominado condicionamiento de evitación 
pasivo; básicamente, se trata  del mecanismo por el cual una persona, por ejemplo un niño, 
aprende a inhibir una conducta socialmente reprobada, ya que dicha conducta es castigada; el 
hecho de poder anticipar la consecuencia de la conducta, evocando un estado desagradable de 
activación (el miedo  o la ansiedad que siguió al castigo en anteriores transgresiones) propicia 
el abandono  de esa conducta, dando lugar a una rápida reducción de la ansiedad, lo que 
refuerza el hecho de inhibir la conducta castigada previamente, de esta manera los niños van 
adquiriendo una cierta conciencia moral condicionada. 
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Para Eysenck, el papel  del Sistema Nervioso Autónomo es básico, ya que se encuentra 
comprometido en el aprendizaje de la  inhibición conductual. La literatura científica desde hace 
tiempo viene insistiendo en las dificultades de los denominados psicópatas para aprender las 
consecuencias negativas de sus actos;  pues bien, se postula que tales sujetos poseen un nivel 
inferior de activación tónica, por lo que sólo responderán a estimulaciones poderosas, no 
respondiendo a los procesos de condicionamiento de las personas normales, a menos que se 
incremente su intensidad o se aumente su nivel de activación tónica farmacológicamente.  
 
Eysenck propone que las diferencias entre extravertidos e introvertidos tendrán una 
fundamentación biológica en distintos niveles del sistema de activación reticular ascendente 
(SARA) y  del propio córtex. Así, mientras que los introvertidos se caracterizan por altos 
niveles de activación, los extravertidos tendrán bajos niveles de arousal (se trataría de un 
arousal subóptimo, Eysenck, 1967). Respecto a los neuróticos, Eysenck estima que las raíces 
biológicas se encontrarían en la actividad  del cerebro visceral (hipocampo, amígdala, cíngulo, 
septum e hipotálamo) y en la responsividad  del SNA, particularmente  del simpático. 
Posteriormente, Eysenck añadió la dimensión psicoticismo, a la que no asignó mecanismo 
fisiológico específico. Este concepto, que en sus valores altos se relaciona con la delincuencia 
violenta (Eysenck, 1983), guarda relación con el moderno concepto de psicopatía que 
exponemos a lo largo de este trabajo. 
 
Carbonell, Garrido y Gimeno (1987) sostienen que las últimas aportaciones de Eysenck en 
1987 hacen de él un autor que comprende la importancia del  marco teórico interaccionista; es 
decir, prescribe una interacción entre factores de personalidad, determinados genéticamente, y 
los estímulos ambientales, en forma de estímulos educativos,  para dar lugar a la conducta 
delictiva: 
 
No existe ninguna predestinación en torno al hecho de que la herencia a través de la 
personalidad desempeñe una parte en predisponer a algunas personas a actuar de forma 
antisocial. El ambiente es igualmente importante, y es la interacción entre ambos el 
factor quizás más crucial‖ (Eysenck, 1987, p. 37). 
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Aún así, Eysenck considera que sus tres dimensiones –psicoticismo, extraversión y 
neuroticismo- se anclan, en gran medida, en lo biológico y hereditario, al punto de entender que 
la teoría establece, para los delincuentes violentos, la recomendación de comenzar con 
intervenciones basadas en el castigo, y no el método actual de incrementar la intensidad del 
programa de intervención en función de la gravedad y reincidencia delictiva, pues: ―Existe una 
amplia evidencia de la existencia de la llamada inhibición latente, es decir, el hecho de que, 
cuando un estímulo condicionado no es seguido por una respuesta incondicionada adecuada, 
entonces será más difícil establecer una relación apropiada más tarde‖ (Eysenck, 1996, p.150). 
 
En la actualidad, se sigue dando apoyo experimental al hecho de que determinados sujetos 
sean más proclives a engancharse a actividades antisociales y/ o delictivas: 
 
Es substancial el cuerpo de evidencia empírica respecto a la implicación de bajos 
niveles de activación cortical y responsividad simpática en los problemas de 
procesamiento de la estimulación sensorial y en el fracaso de los episodios de 
condicionamiento. Y si es así, ¿qué es el proceso de socialización sino un largo sendero 
cara a la ―normalidad‖ sustentado en múltiples episodios de condicionamiento, es decir 
de ―acondicionamiento" de las normas, las costumbres, las expectativas ajenas....? 
(Sobral, Romero y Luengo, 1998, pp. 21, 22) 
 
2.3.2.3. La perspectiva sociológica 
En este período en el ámbito de la Sociología y la Criminología, podemos citar la teoría de la 
anomia de Merton  quien en 1972 amplía su famoso artículo de 1938 sobre la estructura social 
y la anomia, en el que somete a revisión el concepto de anomia a la luz de las contradicciones 
de la  sociedad americana de finales de los sesenta; en dicho artículo  establece que la conducta  
―desviada‖ es una reacción normal (esperada) a las contradicciones de las estructuras sociales, 
constituyéndose en un modo de adaptación individual y sugiere una modificación en el 
concepto de anomia, para la cual establece dos modificaciones básicas: 
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1. Las contradicciones de la estructura cultural (objetivos) y la estructura social (medios 
institucionalizados) produce una tendencia a la anomia en la sociedad americana que 
afecta con particular intensidad a las clases bajas y jóvenes. 
2. El individuo reacciona con uno de los posibles cinco modos de adaptación individual: 1. 
Conformidad: única forma que no representa una conducta desviada, 2. Innovación, 3. 
Ritualismo. 4. Retraimiento, 5. Rebelión. 
Obviamente,  existe una  relevancia penal de esos modos de adaptación diferencial. 
 
La perspectiva subcultural surge, en parte, ante la necesidad de dar cuenta de fenómenos 
nuevos como la delincuencia juvenil de la década  del cincuenta, delincuencia juvenil 
organizada en grupos y dependiente  del fenómeno de bandas juveniles.  La idea de subcultura 
constituye un intento de explicar la delincuencia desde los valores de las bandas juveniles, de 
los grupos organizados de adolescentes. Obviamente,  tal posición es heredera de los estudios 
de la escuela ecológica de Chicago. 
 
En realidad, el primer autor que estudio la organización interna de las bandas de jóvenes fue 
Frederic Trasher (1927). Los teóricos de la subcultura recogerán las aportaciones de Trasher, 
pero preocupándose por las condiciones sociales que dan lugar a la formación de los grupos de 
jóvenes y adolescentes desviados. 
 
Autores claves serán Cohen, Cloward y Ohlin - con claros rasgos estructuralistas -, y Miller. 
 
En conjunto, podemos señalar que el concepto de subcultura delincuente incluye una serie 
de rasgos comunes a diversos autores (Balan Sonlo, 1987): a) se trata de grupos que poseen 
rasgos diferenciados respecto a la sociedad; b) implica un sistema de normas y valores dotados 
de cierta autonomía; y c) la subcultura posee una organización interna, con sistemas reglados 
entre los sujetos. 
 
La teoría de la reactancia de Albert K. Cohen, también denominado modelo de frustración 
de estatus (Stafford, 1984). La formulación de Cohen (1955) recoge las aportaciones de 
Sutherland de la asociación diferencial, ya que entiende que la escuela apta para las clases 
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medias no lo es tanto para promover el desarrollo de las clases bajas,   y sintetiza la perspectiva 
de la anomia. 
 
Esta teoría posee componentes estructurales al partir de un análisis de clases para dar cuenta 
de la delincuencia juvenil. Para Cohen las clases sociales trabajadoras poseen valores culturales 
diferentes a los de las clases medias. Los hijos de las clases trabajadoras participan de ambos 
sistemas, pues sus padres aspiran al estilo de vida de las clases medias, lo cual se refuerza con 
los valores  del sistema educativo. 
 
Esta asimilación de valores de las clases medias hace que el adolescente de la clase 
trabajadora tome conciencia de sus limitaciones: darse cuenta de su mal equipamiento escolar, 
que ha provocado su fracaso escolar, por ello su reacción será mantener actitudes ambivalentes 
hacia los valores de una y otra clase, abocándose a un problema de adaptación que puede 
resolver con alguna de las siguientes soluciones: College boy,  adapta los valores de los jóvenes 
estudiantes de clases medias; Corner boy,  se adapta a las limitaciones de su clase social y 
aprovecha sus oportunidades legítimas; Solución delincuente, rompe con sus valores 
suponiendo una formación reactiva, término que procede  del campo  del psicoanálisis. Se 
trataría de una frustración de estatus derivada de la privación de estatus generándose el 
conflicto. 
 
Esta teoría aporta explicaciones razonables a la violencia destructiva, colocando a la familia, 
y al menor, no en la perspectiva de estudio de sus posibles dinámicas bloqueantes,  sino en la 
perspectiva  de su relación a la ubicación en la estructura social. Establece de manera clara la 
relación entre fracaso escolar y delincuencia. Para este cuerpo teórico el delito será básicamente 
un acto simbólico. No obstante, su visión de la delincuencia de los adolescentes de clases bajas 
como una delincuencia destructiva, inútil, es excesiva (Garrido, 1987). 
 
La teoría de la subcultura de Miller (1958), también denominada hipótesis de subcultura de 
clase baja (Stafford, 1984). Contrariamente a las proposiciones estructuralistas, la de Miller  es 
una opción que apoya la existencia de valores y actitudes propios de las pandillas de 
adolescentes  de clase baja. Para este autor, el comportamiento delictivo de los jóvenes no será 
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una respuesta  a la tensión y a la frustración por no haber alcanzado el estatus o las metas 
socialmente aceptables, sino que la internalización de los propios valores de la clase trabajadora 
pueden contribuir a la conducta delictiva, y ello porque  reflejan preocupaciones centrales como 
la fuerza física, la astucia, la búsqueda de excitaciones, la autonomía, la ausencia de 
sentimentalismo, los denominados valores masculinos en general, etc., que son valores propios 
de las clases trabajadoras, valores que pueden ofrecer cierta cobertura a la actividad antisocial.  
 
Las bandas o pandillas lo que harán será reforzar, si acaso, esos valores pertenecientes a las 
clases bajas,  generando normas propias  a las que los adolescentes se adscriben como fuente de 
identificación ante la ausencia de otros posibles modelos a seguir, dadas las condiciones en las 
que transcurre su vida familiar: ausencia de padre, estilos familiares, etc. 
 
Actualmente, hay dificultades para explicar en forma convincente que los adolescentes de 
clases bajas posean un esquema propio y diferenciado de valores, al punto que puedan 
constituir una subcultura especifica (Garrido, 1987), si bien la aportación de Miller vuelve a 
cobrar importancia en la medida que ayuda a explicar el papel reciente del fenómeno de las 
bandas delincuentes actuales 
 
La teoría de la oportunidad diferencial de Cloward y Ohlin (1960). Constituye una variante 
psicosociológica  respecto a las perspectivas culturales, además de encontrarse conectada, al 
igual que las anteriores, con la teoría de la anomia. Esta teoría recoge la aportación de 
Sutherland de la asociación diferencial, en la que  los autores entienden que existen barreras 
para las aspiraciones legitimas de los jóvenes de clases bajas y que dichas barreras llevan a un 
acceso diferencial a las oportunidades para ajustarse a la sociedad. Merton señala que las vías 
institucionales legítimas para alcanzar el éxito en  los chicos procedentes de clases sociales 
bajas  están limitadas. Cloward y Ohlin añaden que no sólo es una cuestión de limitación en los 
cauces institucionales;  sino que, además de ese factor estructural, los menores han tenido 
procesos de aprendizaje y oportunidades diferenciales en contextos (vecindarios, barrios) de 
clases sociales bajas; esto último, es decir la idea de la socialización en contextos urbanos 
conflictivos, guarda relación con el  concepto de área criminal de Shaw y McKay (1942). 
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Si para Cohen son los jóvenes menos dotados los que delinquen al no poder acceder a los 
bienes de las clases medias, para Cloward y Ohlin serán aquellos otros que, pudiendo acceder 
por su propia capacidad,  no podrán hacerlo por las limitaciones de su procedencia. Estos 
adolescentes habrán internalizado el deseo de obtener metas convencionales y, sintiéndose 
frustrados, buscarán metas diferentes a las aprobadas socialmente. Estas repuestas delictivas se 
concretarán en alguna de las tres posibles modalidades subculturales: a) subcultura criminal, 
que se transmite por la presencia de delincuentes adultos; b) subcultura  del conflicto, que no 
precisa de modelos adultos, propugna la violencia; c) subcultura  del retraimiento; tras el 
fracaso por alcanzar las metas propuestas, tanto legitimas como ilegitimas, y percibiéndose 
como fracasados, estos adolescentes comienzan vías de acceso a drogodependencias, por 
ejemplo. 
 
En resumen, esta teoría, revelando los graves desequilibrios que produce una sociedad de 
clases, no acierta a comprender que jóvenes de clases bajas no tengan el mismo tipo de 
aspiraciones que los de clase media, cuestión que se complica si nos preguntamos cómo es 
posible que otros jóvenes de dichas clases desfavorecidas no cometan jamás actos delictivos. 
Además,  se dan algunas imprecisiones conceptuales en los términos claves de la teoría, como 
son los de aspiración, frustración y oportunidad (Garrido, 1987). 
 
Las teorías subculturales, unidas a los postulados de la anomia y la tensión, informan la 
existencia de discrepancias entre los medios y los fines, lo que unido a referentes delictivos 
adultos, propicia una explicación desde la teoría del proceso de reafirmación delictiva del joven 
infractor  de clase baja,  así como logra explicar que la ausencia de modelos delictivos y la falta 
de medios para conseguir sus propósitos, puede apartar al menor de la carrera delictiva,  
manteniéndose, tal vez,  en una situación de marginalidad (Garrido, Stangeland y Redondo, 
2006). 
 
A principios de los años sesenta del pasado siglo surgen, en el campo de la Criminología, las 
orientaciones críticas, las más importantes han sido la teoría del etiquetado, la del conflicto y 
las nuevas teorías feministas. Todas comparten un proceso de reacción frente  a la 
Criminología tradicional (basada en un paradigma del consenso, en virtud del cual la 
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delincuencia existe en la medida que es una realidad factual). Y frente a esa visión tradicional, 
se levanta el paradigma del conflicto: los delincuentes existen por ser así definidos por las 
instancias de control y tratamiento social. La función de las leyes es definir comportamientos 
propios de sujetos vulnerables a los que se denominará delincuentes, para que los instrumentos 
de control social los acaben sancionando. En definitiva, ―su principal perspectiva programática 
y aplicada no es estudiar a los delincuentes o tratar su conducta, sino reivindicar los derechos 
de los  grupos marginados, transformar la sociedad y redefinir el significado de la 
delincuencia‖ (Garrido y cols.  2006, p. 386). 
 
La teoría  del etiquetado. Esta concepción se adscribe a la denominada Nueva Criminología;  
la idea básica parte  del supuesto de que lo que etiqueta o identifica al menor, no es tanto el 
hecho objetivo  del delito cometido, sino el proceso legal e institucional que el menor recorre 
con el objeto de ser sancionado, así como el eco de la respuesta social que percibe el joven por 
sus actos delictivos, constituyendo ese proceso una autentica desviación secundaria, más 
importante y estigmatizante que el hecho de cometer uno u otro delito.  
 
Becker (1963) considera que la teoría  del Labeling es una teoría de la reacción social, al 
prestar importancia a los aspectos derivados de la interacción entre aquellos que pueden 
enjuiciar y definir a una persona y las personas que son definidas y enjuiciadas. Desde esta 
perspectiva, una obra que ha tenido significada importancia entre los sectores más 
vanguardistas en protección y reforma de menores ha sido el trabajo  del sociólogo E. Goffman 
titulado Internados, publicada en castellano en 1972. Otros autores han sido John I. Kitsuse y 
Aaron V. Cicourel. 
  
Lemert (1967, 1981), un pionero de esta visión teórica, considera que lo fundamental es el 
proceso de desviación secundaria que se inicia en el menor a raíz de ser declarado oficialmente 
delincuente, por ello su contacto con el sistema de justicia de menores contribuirá 
definitivamente a instaurar un nuevo sentido de identidad en el menor,  identidad construida 
sobre la base de una etiqueta que nace  del proceso de refuerzo de valores propios que realizan 
las clases dominantes sobre los menos poderosos, etiquetando a los que infringen las normas 
con estereotipos. 
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Consecuencia de este enfoque es que, tanto las intervenciones judiciales sobre menores fruto 
de actos delictivos como aquellas otras derivadas de situaciones de abuso en las que el menor 
deba declarar en los procesos de investigación policial e intervención judicial,  comienzan a ser 
discretamente apreciadas como dañinas para el desarrollo del menor si no se respetan, entre 
otras,  determinadas condiciones de salvaguarda de la intimidad o no se promueve la mayor 
capacidad por parte de los agentes de control social para discriminar y aplicar 
individualizadamente medidas sancionadoras en entornos comunitarios o la  aplicación de 
principios de intervención mínima.  
 
A la cuestión antedicha  no han sido ajenas las críticas efectuadas en su día por autores como 
Platt (1982) en su análisis de la delincuencia juvenil y el movimiento reformador de Chicago; 
sociólogos estructuralistas como Foucault (1992) y sus análisis de las prisiones, los castigos y 
el nacimiento de la delincuencia, y la microfísica del poder, y  Alvarez-Uria (1983) en sus 
ensayos y estudios sobre el tratamiento de la infancia delincuente y anormal de finales del siglo 
XIX y principios del XX. En este sentido, destaca, especialmente, la aportación de Donzelot 
(1979) al analizar el papel de los especialistas –la infraestructura del psi (Donzelot, 1979, 
p.108)-, de los trabajadores sociales en el escenario de los Tribunales de Menores, en donde: 
 
Atrapada en esa doble red de tutores sociales y de técnicos, la familia aparece como 
colonizada… En resumen, una disposición que hace pensar  en las más viejas reglas 
patriarcales, con la diferencia  de que el padre ha sido reemplazado por el juez y la 
parentela por mentores sociales y técnicos. El Tribunal de Menores: una forma visible 
del Estado-familia, de la sociedad tutelar (Donzelot, 1979,  p. 106) 
 
No obstante, esta teoría, si bien explica convincentemente aspectos referidos a la 
construcción de la identidad delincuente, no establece procesos individualizados,  tanto de 
adquisición de esa identidad, como en las  explicaciones psicológicas referidas a las diferencias 
individuales de los sujetos, y, por lo tanto, no facilita datos de cómo unos abordan el camino 
delictivo y otros adolescentes de la misma zona, clase social y otros determinantes parecidos no 
se implican en dicha vía. En todo caso, sí resuelve bien el proceso  del mantenimiento de la 
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conducta delictiva, una vez que el sujeto ha sido declarado oficialmente delincuente, aunque no 
explique la adquisición (Nietzel, 1979). 
 
La teoría  del conflicto y la nueva criminología. Parten de posiciones marxistas; se concibe 
al joven en conflicto como producto de la lucha de clases, de tal manera que se produce un 
análisis de la estructura social, al tiempo que se contempla la reacción social  del joven frente a 
dichas estructuras, reacción que lo lleva a enfrentarse con lo social. La perspectiva adoptada 
por la teoría  del conflicto es pluralista, al concebir a la sociedad integrada por grupos distintos 
que representan sus propios intereses privados. Ahora bien, ya que la acumulación de poder 
está en un grupo minoritario que se apropia de la plusvalía producida y se adueña del aparato 
de estado, configurándolo para sí  en forma hegemónica, se tenderá a producir una situación 
permanente de conflicto, pues los aparatos ideológicos y represivos  del estado apenas gozarán 
de una participación significativa de los grupos sociales no dominantes.  
 
Aún siendo relativamente parejos estos modelos, es necesario destacar que la teoría  del 
conflicto guarda criterios de mayor flexibilidad y acepción democrática respecto a los procesos 
de convivencia social; en este sentido,  cabe pensar este modelo como políticamente reformista 
frente a las concepciones de la Nueva Criminología. Y en todo caso, sí podemos entender que 
ambos acercamientos son un intento alternativo frente al paradigma dominante estructural-
funcionalista  del delito. Las críticas recibidas han sido numerosas desde una amplia diversidad 
de lugares y disciplinas (Sobral, 1999). 
 
2.3.2.4. Las teorías psicosociales de la delincuencia juvenil 
Nos centraremos, hasta los años 90 del siglo XX, en aquellas explicaciones teóricas que más 
perfectamente se encuadrarían en ese modelo interaccionista, heredero de un siglo de 
psicología y criminología científica, y más en concreto, de aquellas teorías que consideran que 
la delincuencia es un fenómeno derivado del aprendizaje  y de su vinculación al contexto 
social. Básicamente, son la Teoría de Sutherland, Glaser, las Teorías del Control Social y las 
del Aprendizaje Social. 
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La teoría de la asociación diferencial de Sutherland. Esta teoría ve la luz en la publicación 
de Principios de Criminología, de 1939. Sus autores pertenecen a la denominada escuela de 
Chicago, que enfatiza el estudio de los procesos sociales y de su ecología. La escuela de 
Chicago se preocupó predominantemente por el estudio de los hechos, desarrollando teorías de 
gran importancia, como el caso de los núcleos concéntricos en el desarrollo urbano, capaz de 
predecir distintos niveles de desorganización social en diversos sectores de la ciudad. 
 
A continuación, exponemos las nueve proposiciones que contiene la teoría:  
 
1. La conducta delictiva es aprendida. 
2. La conducta delictiva es aprendida en proceso de interacción. 
3. Lo fundamental  del aprendizaje ocurre dentro de los grupos cercanos al sujeto. 
4. El aprendizaje de la conducta delictiva incluye: 
a. Las técnicas y habilidades 
b. Los motivos , impulsos y razones para delinquir 
5. El sentido, la dirección e impulsos se aprende, bien como favorable, bien como 
desfavorable a la ley. 
6. Una persona llega a ser delincuente por un exceso de definiciones favorables a la 
violación de la Ley. 
7. La asociación diferencial puede variar en frecuencia, duración, prioridad e intensidad. 
8. El proceso de aprendizaje de la conducta delictiva es similar al de cualquier otra 
conducta. 
9. Tanto la conducta criminal como la que no se explica por el mismo conjunto de 
necesidades y valores. 
 
Así que el desarrollo de la conducta delictiva será el resultado de un aprendizaje con los 
mismos mecanismos y procesos que cualquier otro, la diferencia estará en los contenidos de lo 
aprendido y en el proceso de socialización. Los menores que asimilen más definiciones 
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antisociales tenderán a cometer delitos como consecuencia de un exceso de actitudes favorables 
a la violación de la ley (Sutherland y Cressey, 1978). No obstante, esta teoría supone dos 
cuestiones: por un lado, la ―asociación‖ lo es con el marco normativo –las definiciones-, no con 
los sujetos, por muy próximos que estos estén al sujeto, si bien el hecho de estar facilitan el 
aprendizaje; de otro, esta teoría  se podría encuadrar en las subculturales, por cuanto el proceso 
de socialización de los menores en la delincuencia lo  es por su exposición a influencias 
desviadas (Segrave y Hastad, 1985). 
 
Glaser (1974) plantea  el Modelo de la Identificación Diferencial para puntualizar que la 
teoría se hace más efectiva si entendemos que la asociación lo es de una persona con otras, por 
medio de proceso de identificación, y no tanto con la vinculación a normas o definiciones. 
 
En general, este marco teórico ha encontrado fundamentación especialmente en lo referente 
al proceso de desviación de los menores al socializarse con pares desviados (Jensen, 1972; 
Klein y Crawford, 1967; Mathews, 1968; Voss, 1964).  
 
La teoría  del control de Hirchi (1969). Este autor entiende que los jóvenes cometerán actos 
delictivos en función  del tipo de vínculos que mantengan con la sociedad, cifrándose en cuatro 
las dimensiones de tales vínculos: 
 
1. Adherencia o apego, entendiendo que la internalización de las normas se basa en los lazos 
de afecto de unas con otras personas. 
2. Participación. Se entiende por tal el grado de aceptación, creencia y perseverancia en las 
actividades convencionales, el hecho de participar en actividades delictivas supone un 
proceso de pérdida de las posiciones de estatus alcanzada por el sujeto.  
3. Implicación. Se trataría  del tiempo consumido en las actividades convencionales. 
4. Creencia. Una menor creencia en las leyes implica una mayor probabilidad de delinquir. 
 
En términos generales,  la teoría de Hirschi ha tenido apoyo empírico. En resumen, se trata  
del hecho según en el cual un joven con abundantes vínculos tendrá menos probabilidades de 
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iniciar una carrera delictiva. Dicho en otros términos, en correspondencia con los actuales 
avances en psicología  social y comunitaria, un joven inserto en las redes sociales se encuentra 
en una menor situación de riesgo, ya que la ausencia de apego a la familia, la escuela o el grupo 
de iguales produce ausencia de actitudes convencionales que prevengan la delincuencia. 
 
En definitiva, la teoría  del control de Hirschi explica bien por qué un joven no delinque; 
más aún, el punto fuerte de la teoría ha sido la comprobación de que la ausencia de apego a la 
familia (Gold, 1963; Jensen, 1972; Nye, 1958) o  a la escuela (Hargreaves, 1967; Polk y 
Schafer, 1972) se relacionan íntimamente con la actividad delictiva.  
 
Pero también es cierto que los cuatro conceptos básicos de su teoría no son fácilmente 
operativizables, lo que hace complicado extraer conclusiones claras; no obstante, excepto el 
constructo ―participación‖, los demás tienen validez empírica (Vold, Bernard, y Snipes, 2002). 
 
Años atrás, Gottfrefson y Hirschi (1990) desarrollaron la Teoría General del Delito, en la 
que se expone que el delito se origina por la combinación de características del sujeto con 
oportunidades del contexto; en concreto, establece que los vínculos del sujeto con la familia y 
el proceso de vinculación exitoso con el contexto promoverá en el joven un autocontrol 
suficiente –gracias al proceso de socialización-  como para evitar una tendencia natural al delito 
y poder instaurar los adecuados mecanismos de conformidad. 
 
Las teorías del aprendizaje social. Tienen sus antecedentes lejanos en Skinner (1904-1990), 
quien propone el llamado conductismo operante o instrumental en el que se establecen leyes de 
asociación en función de las consecuencias agradables o desagradables de una determinada 
conducta (condicionamiento operante), entendiendo que las metas que se buscan no sólo 
dependen de la satisfacción de necesidades primarias, sino también de otras secundarias. En 
todo caso, para los autores conductistas los principios básicos  del aprendizaje son 
independientes  de la especie, la edad, el momento histórico o las circunstancias,  postulados 
típicos  del mecanicismo (Palacios, 1999). 
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No será hasta los años 50, con Sears, y los 60 del pasado siglo, con Bandura, que el 
conductismo abandone el elementalismo de las conexiones estímulo-respuesta o conducta-
consecuencia (Palacios, 1999).  Autores como Dollar y Miller, Mowrer y otros formularon una 
teoría  del aprendizaje social que por sus características es estrictamente humano. En resumen, 
se trata de que los procesos de socialización infantiles,  de aprendizaje y educación, y las pautas 
educativas de los padres constituyen elementos esenciales de la configuración de la 
personalidad (Sears, Maccoby y Levin, 1975). La dependencia que se genera entre el niño y sus 
cuidadores se da en la medida en que éstos proporcionen cuidados y atenciones al niño. En este 
contexto se desarrollan formas conductuales para obtener la atención y signos de alteración 
cuando se les separa de sus cuidadores. No obstante, según el niño va creciendo se desarrolla 
un conflicto entre dependencia e independencia que se resolverá, hacia un lado u otro,  
dependiendo de los reforzadores y castigos existentes. 
 
Por todo ello, estrictamente, la teoría del aprendizaje social  de Bandura no es un modelo 
teórico de la conducta desviada, sino un modelo de aprendizaje de la conducta humana en 
general. 
 
Los primeros autores que proponen la imitación como clave  del proceso de aprendizaje, 
será el grupo de Yale: Miller y Dollar (1941) en su publicación Social learning and Imitation. 
 
Es clásico el experimento en el que,  tras observar como un adulto golpea a un muñeco, los 
niños que habían observado la interacción, y que no tenían más de tres o cuatro años, 
comenzaban a comportarse agresivamente (Bandura, Ross y Ross, 1961).  
 
Bandura y Walters (1974), teóricos del aprendizaje social, entienden el desarrollo social 
como el producto de la adquisición gradual  del conocimiento social por medio de la 
observación, la imitación y la instrucción directa de los adultos sobre los niños y de otros niños 
a través de determinadas pautas de refuerzo, en un proceso continuo de interacción entre las 
variables biológicas y  del aprendizaje social, sin relación a la existencia de estadios previos 
predeterminados. A partir de los años ochenta, aceptan la importancia de los factores cognitivos 
de autorregulación de la conducta, además de tener presente los ambientales y 
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comportamentales, de tal forma que se explicaría la conducta humana en términos de una 
interacción reciproca y continúa entre los determinantes cognoscitivos, los comportamentales y 
los ambientales. El proceso de determinación recíproca hace posible que las personas influyan 
en su destino y también establece los límites de la autodirección, de forma que, según ésta 
concepción  del funcionamiento humano, las personas no son ni objetos impotentes controlados 
por las fuerzas  ambientales ni agentes libres que hacen lo que les da la gana. Las personas y el 
medio se determinan de forma reciproca (Bandura, 1982, pp. 10-11), lo que acaba por 
descolocar al modelo mecanicista típico de Skinner. 
 
Una teoría que recoge de forma sistemática muchos de los conceptos de Bandura, de los 
modelos de la conducta desviada como la teoría de la asociación diferencial, de la teoría  del 
control social de Hirschi, y de su variante de la contención social  de Reckless, es  la teoría del 
aprendizaje social de Akers (Akers, 1977; Akers, Krohn, Lanza-Kaduce y Radosevich, 1979; 
Burgerss y Akers, 1966), que en su última formulación de 1997 recoge cuatro conceptos 
principales: la asociación diferencial en base a la idea de Sutherland; las definiciones, que no 
son otra cosa que los significados o actitudes que una persona vincula a una conducta; el 
reforzamiento diferencial, que constituye un balance entre  los refuerzos y los castigos que 
siguen a una conducta o pueden seguir; y la imitación. El aprendizaje de la conducta desviada 
surge de un cotejo dinámico entre los cuatro factores, de tal manera, que una vez dado un 
aprendizaje inicial será cuestión de la repetición de la conducta y de sus efectos contingentes 
(premios y castigos) que ésta tome una dirección de consolidación o de cambio. 
 
2.3.2.5. Las teorías cognitivas y neocognitivas de la delincuencia juvenil 
Fue a  finales de la década de los cincuenta cuando se inicia el declive del modelo conductal, 
momento en el que, paralelamente, se observa un cambio de orientación en la psicología. En 
este cambio jugaron un papel relevante los siguientes factores: a) el impacto de los 
ordenadores; b) la repercusión de las obras de Piaget en el contexto científico americano;  y c) 
la publicación de diferentes trabajos que suponen un acontecimiento importante en la historia 
de la Psicología, como por ejemplo Elements of a Theory of Human Problem Solving (1958) de 
Newell, Shaw y Simon, Sintactic Structures (1957) de Chomsky; The magical number seven 
(1956) de Miller; Study of thinking (1956), de Bruner, Goddnow y Austin. Es habitual señalar 
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el 11 de septiembre de 1956 como la fecha que marca el comienzo de la revolución cognitiva 
con el simposio celebrado en el MIT (Massachusestts Institue of Tecnology) sobre la la teoría 
de la información, en el que convergieron las aportaciones de Newell y Simon, Chomsky  y 
Miller. Todo lo que contribuyó a objetivar  un nuevo marco conceptual centrado en el énfasis 
de los procesos mentales internos. 
 
J. Piaget (1896-1981) basó sus estudios en la epistemología genética y en cómo se produce 
el desarrollo de las estructuras cognitivas durante las diferentes etapas de la vida. En este 
sentido, concibe la importancia del desarrollo sociomoral, por cuanto éste facilitará el 
descentramiento de la propia perspectiva y posibilitará  la toma en consideración de los 
sentimientos de los otros, lo que propiciará una moral autónoma frente a la heterónoma. La 
publicación de Piaget sobre el desarrollo  del juicio moral (1974) contiene las tesis que dedicó 
al tema de la interacción social y  del conflicto como motores  del desarrollo.  
 
Un desarrollo natural de la teoría Piagetiana han sido los estudios cognitivo-racionales-
morales de Kohlberg (1958) comprobados longitudinalmente por Colby y Kohlberg, (1987) y 
transculturalmente por Snaray (1985). Kohlberg propone cinco estadios  del desarrollo moral;  
los menores con problemas de tipo delictivo hacen uso de una moral preconvencional, de 
carácter hedonista y utilitarista, se trata de individuos que se encuentran en el denominado 
estadio dos (Moralidad del Intercambio): el descubrimiento de que cada uno tiene sus propios 
intereses les lleva a superar el absolutismo e ingenuo realismo moral del estadio anterior,  
haciéndoles adoptar una perspectiva moral hedonista y relativista, como la mejor forma de  
resolver los conflictos por medio de intercambios instrumentales directos y concretos.  
 
En la actualidad, los autores cognitivos vienen a sustituir la tesis según la cual los procesos 
de socialización y de condicionamiento, más o menos distorsionados, son precursores de las 
dificultades futuras de los menores (con relación a sus conductas antisociales) por la de 
estructuras cognitivas distorsionadas (Herrero, 2005) 
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Por ejemplo, en el marco de una perspectiva cognitivo conductual,  Kendall (1992) propone 
un modelo que pudiera contribuir a la comprensión del ajuste conductual de los individuos, 
adelantando la idea de pensamiento saludable, para ello establece que el pensamiento se puede 
dividir en cuatro rasgos distintivos: 
 
 Contenido cognitivo o proposicional. 
 Procesos cognitivos. Abarca los procesos atencionales, de codificación y recuperación de 
la información. El procesamiento puede ser deficiente; lo que implica una insuficiente 
actividad cognitiva, o distorsionado en caso de pensamientos erróneos. A su vez, el 
pensamiento distorsionado puede ser no funcional y funcional, éste último ayuda a 
mantener un acertado ajuste conductual. 
 Estructura cognitiva. Se trata de la arquitectura del sistema. 
 Productos o resultados cognitivos. Resultado final de las operaciones del sistema. 
Pensamientos que un individuo tiene como producto de la interacción del contenido, 
procesos y estructura cognitiva. 
 
Las cuestiones son: ¿Los menores con conductas delictivas o con conductas antisociales, 
piensan de otro modo?, ¿Disponen de una arquitectura diferente?, ¿Procesan la información 
siguiendo las mismas estrategias que otros jóvenes?, ¿Disponen de las mismas capacidades 
atencionales?, ¿Disponen de estrategias eficientes para almacenar información o para 
recuperarla, de tal manera que puedan entender las consecuencias de sus acciones respecto a a 
otras similares pasadas?, etc. Desde los supuestos cognitivistas, estos menores presentan 
conductas problemáticas en la medida en que muchos de los delincuentes evidenciaban retrasos 
evolutivos en la adquisición de diversas destrezas cognitivas. Por ello,  manifiestan rasgos 
como: impulsividad, externalidad, razonamiento concreto, rigidez, resolución cognitiva de 
problemas interpersonales muy poco acertada, egocentrismo, valores inadecuados y 
razonamiento crítico por ilógico e incoherente (Ross, 1992). 
 
El modelo cognitivo de la conducta antisocial se propone como un modelo explicativo que 
emerge al considerar los patrones de intervención que en los últimos años han producido 
resultados más alentadores, haciéndose, en este sentido,  deudor de los programas de 
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intervención.  De otro lado,  como señala Garrido (1993) cabe pensar que los déficits que 
presentan muchos delincuentes en la cognición social o interpersonal, como pudieran ser las 
habilidades de empatía, pensamiento alternativo y medios fines, etc. puedan estar vinculados a 
otros factores en la génesis de la conducta delictiva, de tal manera que estos sujetos muestren 
dificultades en la conducta prosocial. De ahí que en España al modelo cognitivo también se le 
denomine de competencia psicosocial o de pensamiento prosocial. 
 
Se hace necesario señalar como informan Vazquez, Arce y Novo (2003) que estas teorías 
permiten la relación entre la emoción, la cognición y la acción. En este sentido,  son diversas 
las aportaciones teóricas dentro de este apartado: teoría de la disonancia cognitiva de Festinger 
(1957),  teoría de los constructos personales de Kelly (1955), la teoría cognitiva del desarrollo 
de Flavell (1974), la terapia de control cognitivo de Santostefano (1990), el modelo de 
resolución de problemas de D´Zurilla (1993) y Goldfried y D´Zurilla (1969) y las estrategias 
cognitivas de Michelson (1987). 
 
Finalmente, la aportación neocognitiva del aprendizaje hace referencia a la siguiente tesis: 
―existe un sistema de creencias alienado (condicionado) que bloquea el funcionamiento 
psicológico innato saludable del individuo (incondicionado)‖ (Garrido y López-Latorre, 1995, 
p. 184). Por lo tanto, serán las condiciones ambientales, los sistemas educativos, las practicas 
de crianza y socialización, las que provocarán procesos acumulativos que puedan derivar en la 
comisión de conductas delictivas o actos antisociales. Entre los autores de esta propuesta 
figuran Mills, Dunham, y Alpert (1988) con su modelo de bondad. Thomas M. Kelly (1993) 
considera que una perspectiva neocognitivista de la psicología del aprendizaje puede aportar 
una mejor comprensión de las relaciones entre emoción, cognición y la conducta antisocial; su 
aportación consiste en considerar que existen dos tipos de aprendizaje simultáneos y 
universales: uno incondicionado, que representa un nivel ajustado de funcionamiento, otro 
condicionado, basado en las experiencias anómalas pasadas, que explica la inseguridad del 
sujeto, y en afirmar una capacidad innata de funcionamiento saludable;  sobre ello actúan los 
elementos contextuales que presionarán hacia la carrera delictiva, al incorporar el menor los 
parámetros externos de referencia. En caso de que se estructure un ambiente acertado, el menor 
podrá desbloquearse respecto a su historia pasada, gracias a sus capacidades innatas. 
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2.3.2.6. Los  modelos teóricos integradores. 
Generalmente, todas estas teorías llevan a maximizar alguno de los siguientes tres factores: 
biológicos, psicológico individuales y psicológico-sociales. En consecuencia, la adopción de 
estos modelos aisladamente no es operativa ni a nivel de explicación de la conducta antisocial, 
ni de la intervención necesaria al caso individual. Ello ha motivado el surgimiento de hipótesis 
teóricas integradoras (Arce y Fariña, 2007 a, 2010). 
 
La aportación de Feldman (1977), que recoge los planteamientos del aprendizaje social, la 
predisposición individual de Eysenck, y la teoría del etiquetado, procura explicar  la 
adquisición y el mantenimiento de la conducta delicitiva;  para ello postula que el sujeto a lo 
largo del ciclo vital, se ve expuesto tanto a los comportamientos antisociales como prosociales, 
orientándose en exclusiva por uno u otro. Arce y Fariña (2007 a, 2010) establecen que la 
exclusividad de un aprendizaje sobre otro, como mantiene la teoría, no es pausible cuando, en 
realidad, el sujeto ha aprendido ambos comportamientos. 
 
La aportación de Farrington (1992b, 1996) propone un conjunto articulado de mecanismos 
por medio de los cuales el menor delinque, en una propuesta teórica, basada en un modelo de 
riesgo, en la que el individuo interacciona con el ambiente: la motivación que nace de las 
necesidades y deseos creados o intrínsecos, provocará que el menor busque el método, que 
puede ser ilegal, de satisfacer las necesidades, deseo que puede verse favorecido o disminuido  
por el tipo de sesgos (creencias y actitudes ) de su análisis cognitivo, y será el examen de su 
situación respecto a la posibilidad de éxito, y a la relación coste/beneficio, lo que encaminará la 
toma de decisión de delinquir o no. Farrington propone un conjunto de factores de riesgo y de 
protección, fruto del análisis estadístico derivado de sus estudios sociológicos, y desde esa 
consideración,  el modelo propuesto se basa en calcular la probabilidad de riesgo de cometer 
actos delictivos una vez analizado el conjunto de factores de riesgo y protección (Arce y Fariña, 
2007 a). 
 
 El modelo de riesgo-necesidades y responsabilidad de Andrews y Bonta (2003) señala los 
siguientes factores de riesgo: actitudes antisociales/pro-violentas, valores, creencias y estados 
emocionales alterados; historia de comportamientos antisociales individuales; variedad de 
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delitos y faltas; factores familiares; bajos niveles educativos;  desempleo o escasez de recursos 
económicos; estrés personal (consumo de tóxicos) o factores biológico y neuropsicológicos. 
Pero será la cognición social del menor la que mejor pueda dar cuenta de su comportamiento 
antisocial, en el sentido de que su comportamiento depende de tres principios que rigen el 
proceso de cognición social: el principio de riesgo, a mayor riesgo estático -variables del sujeto 
que no se pueden modificar-; el principio de necesidad, que advierte que los factores dinámicos 
de riesgo constituyen una prioridad en el modelo, en tanto en cuanto, son factores suceptibles 
de modificación al no ser permanentes; y el principio de individualización, que indica el tipo de 
ajuste en cada caso. Inicialmente, en estos modelos de riesgo, se asumió que la relación entre el 
riesgo y la conducta antisocial era lineal y aditiva, y que la utilización de factores protectores 
antagonistas a los de riesgo contribuiría a disminuir la conducta antisocial al proteger al sujeto, 
pero está premisa como señalan Arce y Fariña (2010) no siempre es correcta.  
 
Además, las hipótesis de las que parten los factores de riesgo, y que han dado lugar a los 
modelos de vulnerabilidad o déficit de destrezas (McGuire, 2000; Ross y Fabiano, 1985; 
Werner, 1986, 1987; Zubin, 1989),  como de protección, que por su parte originaron los 
modelos de competencia (D´Zurilla, 1986; Garrido y Lopez, 1995; Peterson y Leigh, 1990), 
tienen por objeto último valorar la competencia o incompetencia del individuo en contextos de 
riesgo de desviación, y ello no es posible, en tanto que supone una reducción del 
comportamiento humano; ya que cada contexto y cada caso precisa de la asunción  de un 
modelo específico que se ajuste al mismo, lo que corresponde con el paradigma de no-modelo 
propuesto por Arce y Fariña (1996); por lo que desde esta perspectiva, los autores proponen un 
enfoque multimodal y multinivel. Multimodal porque la intervención tiene que tener en cuenta 
tanto los factores de riesgo como los de protección;  y multinivel, porque el tratamiento se 
dirige tanto al área biológica,  psicológica, familiar, académico-laboral y socio-comunitaria; es 
decir, a la actividad global del sujeto, en consonancia con el  el Eje V del DSM-IV, frente a las 
tres tradicionales (biológica, psicológica y socio-comunitaria)  porque ésta división refleja una 
mejor la valoración del daño psicológico (Arce y Fariña, 2010). 
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2.3.3. Las instituciones, centros y programas 
Desde mediados de los años sesenta hasta finales de los noventa, se da un movimiento inicial 
de lucha contra la pobreza, la exclusión social, el racismo y la delincuencia a través de la 
mejora de los programas comunitarios e institucionales; es el esfuerzo de la era Kennedy (por 
ejemplo, programas Head Star). Tiempo después se somete a revisión el esfuerzo de las 
políticas de compensación y surgen afirmaciones como la de Martinson (1974) que tras realizar 
una revisión de trabajos de intervención con delincuentes llegó a la conclusión de que nada 
funciona; la audiencia que cobró la aseveración fue tal que en EE.UU. se comenzaron a dejar 
de lado los programas de intervención y rehabilitación con delincuentes, ya fuesen jóvenes o 
adultos, ya estuviesen en marcos correccionales o en medio abierto, incrementándose las 
propuestas y discursos más represivos. Tuvieron que pasar años, no sólo para que otros autores 
desmintiesen y demostrasen la falsedad de la afirmación, sino para que el mismo autor se 
volviese sobre sus propios pasos. Efectivamente, a finales de los ochenta y principios de los 
noventa el proceso empieza a cambiar. 
 
En España, tras la caída de la Dictadura, a comienzos de los años 80 del pasado siglo, se 
originan cambios en el Consejo Superior de Protección de Menores; por ejemplo, se diseñaron 
Casas de Reeducación Especial para Difíciles. Tiempo después entra en funcionamiento la 
Residencia Especial de Tratamiento y Observación (RETO), con un programa moderno de 
intervención en menores en conflicto social altamente peligrosos. El sistema de intervención 
propuesto consistía en un programa progresivo, estructurado en tres fases: reflexión (régimen 
cerrado), aprendizaje (régimen semi-abierto) e integración social (abierto), aplicándose técnicas 
conductuales como la  Modificación de Conducta  (especialmente la economía de fichas), 
relajación, actividades deportivas, dinámica de grupos y habilidades sociales, entre las más 
destacables (Martín, 1984).  
 
  Garrido y Sanchis (1991) exponen una  experiencia que fue prácticamente la primera que 
se hizo en España siguiendo un modelo científico de intervención, lo que facilitó que el 
programa cubriese los criterios de éxito de Robert Ross. El trabajo se desarrolló en el Centro de 
Menores de Grandella, Alicante, como un reto frente a lo que en esa Comunidad y en otros 
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lugares  del territorio nacional habían venido siendo los modelos clásicos de intervención 
basado en la idea  del Reformatorio como institución total. 
 
A partir de mediados de los ochenta podemos decir que comienza el final  del proceso de 
transición en la Obra de Protección de Menores. La llegada de Miret Magdalena (en 1983) a la 
presidencia  del Consejo Superior de Protección de Menores (CSPM) supone nuevas políticas 
educativas,  actuaciones que se acompañan de cuantiosas inversiones y la puesta en práctica de 
numerosas experiencias innovadoras,  que permitieron la aplicación de diseños educativos y 
científicos de intervención más allá de las actuaciones correctivas o paliativas; de igual forma, 
se diseña una política de formación expansiva, no sólo hacia educadores y directores de centros 
propios, sino hacia personal educativo y social que interviene en  otros contextos no 
institucionales, formación que se proyecta desde el Centro de Estudios  del Menor. Mejoran las 
condiciones laborales del personal educador, y muy especialmente,  se da una decidida 
contratación de educadores como pieza básica  del engranaje institucional de intervención.  Se 
produce la aplicación  del Plan Nacional de Centros Piloto, en los que, en cierta manera, se 
concretaban las nuevas políticas hacia el menor. Con renovado interés, se procede a editar, 
nuevamente, la revista oficial Menores, dando entrada a publicaciones educativas y científicas, 
constituyéndose en la publicación en lengua española más destacada en temas de protección y 
delincuencia juvenil. Finalmente, se comienzan a transferir las competencias en protección a las 
Comunidades Autónomas. Poco tiempo después se nombra a Dolores Renau, destacada 
psicopedagoga, Directora General  de la Dirección General de Protección Jurídica  del Menor 
(DGPJM), como se pasó a llamar al CSJPM. Dolores Renau marcará de forma clara las bases 
psicoeducativas que debían regir la intervención profesional en menores, entre las que podemos 
citar los principios garantísticos en las actuaciones con menores, de tal manera que se dote a la 
sociedad de los instrumentos jurídicos necesarios para velar por el cumplimiento de los 
derechos y deberes de la infancia, así como de su protección jurídica necesaria. Se pautan las 
ideas base respecto a la coordinación con los ministerios u otros organismos  implicados.  Hay 
también una priorización de  los recursos comunitarios en el marco de acciones psicoeducativas 
y se fomentan actuaciones educativas alternativas a la institucionalización. 
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Paralelamente, en la sociedad van surgiendo movimientos sociales de apoyo a la infancia en 
situación de necesidad social, que promueven diversas alternativas psicoeducativas a la 
intervención tradicional en menores, preferentemente en situación de riesgo o dificultad social, 
entre los que  podemos destacar los Hogares funcionales. Su origen se remonta al trabajo de 
Sutherland Neil, Alexander (1921), que funda un hogar funcional para niños difíciles (cit. en 
Palacios, 1997). Otras instituciones son  Equipo Promesa, Hogares Lar, Fundación ARANI, 
Fundación Obinso, Hogares Nazaret, Nuevo Futuro, Mensajeros de la Paz, las Casas a medio 
camino, las Aldeas Infantiles SOS, las Ciudades de los Muchachos, etc. 
 
Este período finaliza con el nombramiento como Director General de  Juan Mato, pedagogo 
de la DGPJM, que impulsará la política de traspasos a las Comunidades Autónomas  y la 
aprobación  de la Convención de los Derechos  del Niño y la Niña, el 20 de noviembre de 1989, 
en las Naciones Unidas.  
 
2.3.4. El ámbito legislativo 
En esta época, aparte del cambio de régimen y de la proclamación, en 1978, de la Constitución 
y de las leyes referidas al traspaso de competencias a las Comunidades Autónomas en materia 
de menores de protección y reforma, así como de la constitución de los Juzgados de Menores, 
es de obligado cumplimiento señalar varias actuaciones legislativas de vital importancia:  
 
1. la Ley 21/87, por la que se modifican diversos artículos en el Código Civil en materia de 
menores, que prácticamente no se operativiza hasta principios  del 88 y en la que se 
desjudicializan las situaciones de desamparo y protección, reduciéndose al ámbito judicial 
lo que son los casos de menores infractores, lo que, a su vez, permitirá un abordaje  del 
menor fuera  del ámbito tutelar. Finalmente, señalar como la legislación española en 
materia de menores se hace  claramente evolutiva al marcar no sólo edades diferenciadas,  
sino al establecer el principio de atención a sus necesidades,  situando  como motor 
principal de la actuación judicial el interés  del menor. 
 
2. La aprobación  de la Convención de los Derechos  del Niño y la Niña, el 20 de noviembre 
de 1989, en las Naciones Unidas, sobre la que ha dicho  Adam Lopatka, responsable del 
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grupo de trabajo de las Naciones Unidas que ha redactado la Convención de los Derechos 
del Niño, que es la primera vez que se reconocen a los niños derechos como a todo ser 
humano, con la peculiaridad de que están adaptados a sus características y necesidades. 
 
3. Reglas mínimas de las Naciones Unidas para la administración de la justicia de menores 
(Reglas de Beijing). En 1980 el Sexto Congreso de las Naciones Unidad sobre Prevención 
del Delito y Tratamiento del Delincuente formuló varios principios básicos, que debían 
quedar reflejados en un conjunto de reglas que habrían de elaborarse para la Administración 
de justicia de menores, a fin de proteger los derechos humanos fundamentales de los 
menores que se encontraran en dificultades con la justicia.  
 
Las reglas fueron aprobadas, en principio, en las reuniones preparatorias regionales para el 
Séptimo Congreso de las Naciones Unidas sobre Prevención del Delito y Tratamiento, y en 
una reunión  interregional celebrada en Beijing (China). Las Reglas mínimas de las 
Naciones Unidas para la administración de la justicia de menores (conocidas como Reglas 
de Beijing) fueron aprobadas el 6 de septiembre de 1985 por el Séptimo Congreso, que las 
recomendó a la Asamblea General para su aprobación.  
 
Con las Reglas adaptadas a las aspiraciones y al espíritu de los sistemas de justicia de 
menores de todo el mundo, sistemas que funcionan en el marco de condiciones nacionales y 
estructuras jurídicas diferentes, se estableció lo que se aceptó que constituía un principio 
general y una práctica satisfactorios para la administración de la justicia de menores.  
 
Las Reglas representan las condiciones mínimas aceptadas por las Naciones Unidas para el 
tratamiento de los delincuentes juveniles.  
 
4. Directrices de las Naciones Unidas para la prevención de la delincuencia juvenil 
(Directrices de Riad). Adoptadas y proclamadas por la Asamblea General en su resolución 
45/112, de 14 de diciembre de 1990,  en la que se dictan normas que deberán observar los 
estados respecto a la prevención de la delincuencia juvenil al reconocer que es parte 
esencial de la prevención del delito en la sociedad. En este sentido, no es difícil observar la 
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aparición de conceptos vinculados a la psicología evolutiva y educativa (desarrollo, 
maduración,  marcos de apoyo…), a la psicología social (protección del bienestar, 
prevención, red de servicios,…), a las teorías psicosociales de la delincuencia (creación de 
oportunidades, dedicación a actividades lícitas y socialmente útiles, papel activo y 
participativo de los jóvenes, participación de la comunidad…, el reconocimiento de la 
necesidad de prevenir e intervenir con las familias que se puedan encontrar en situaciones 
de conflicto o inestabilidad, incluyendo los conflictos culturales). De igual forma, se dan 
normas por las cuales se han de fortalecer las políticas preventivas, evitando, 
especialmente, las cuestiones ligadas a los proceso de etiquetamiento, -véase, en ese 
sentido, la expresión recogida en los Principios, punto 5, apartado f [La conciencia de que, 
según la opinión predominante de los expertos, calificar a un joven de "extraviado", 
"delincuente" o "predelincuente" a menudo contribuye a que los jóvenes desarrollen pautas 
permanentes de comportamiento indeseable] o la necesaria interpretación de la conducta 
que no se ajusta a los valores y normas generales de la sociedad en función del desarrollo 
del menor (apartado e).- 
  
Siguiendo a Jesús Palacios (1997), desde la década de los sesenta, y por diversas cuestiones, 
algunas ya comentadas, surge un movimiento de renovación de los procesos y sistemas de 
intervención en la infancia en dificultad social. Ideas que contribuyeron al cambio fueron las 
relacionadas con  los derechos de la infancia; las surgidas de los movimientos de renovación y 
contestación pedagógica antiautoritaria, como las aportaciones de Illich; la crítica a la 
psiquiatría oficial, como el movimiento de psiquiatría democrática (Basaglia, Slavich, etc...), o 
la antipsiquiatría de Cooper y Laing;  la crítica a los modelos institucionales cerrados desde la 
sociología, como son los trabajos de Goffman; las ideas aparecidas tras el movimiento de 
contestación juvenil, del Mayo  del 68 en Europa; el  movimiento hippie y de oposición a la 
guerra  del Vietnam; así como el cambio de actitud de la psicología escolar hacia paradigmas 
más vinculados a la intervención y al eje socio-modificador. En resumen: una serie de frentes 
se abren en la década de los sesenta, en parte gracias a la opulencia de las sociedades 
occidentales victoriosas de la segunda gran guerra. Así pues, se pasa de centrarse en la persona 
a pensar en términos de lo social; de lo institucional y formal, a lo no reglado e informal;  de la 
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disciplina y el orden obligado e impuesto, a la consideración de los derechos y la voluntariedad 
de las intervenciones. 
 
2.4. LA CONSOLIDACIÓN DEL MENOR INFRACTOR DE LA LEY COMO 
ADOLESCENTE  EN CONFLICTO SOCIAL 
En este epígrafe se observará, brevemente, la evolución que va desde los derechos de la 
infancia al estudio de sus necesidades. 
 
La actual visión interdisciplinar e integradora de los problemas vinculados a la infancia se 
incardina con dos cuestiones: primero,  el avance operado respecto al paradigma para el estudio  
del fenómeno maltratante, en una perspectiva en la que se tiene en cuenta el triángulo, adulto, 
menor e interacción; y segundo, el fenómeno antisocial y delictivo juvenil, en el que se 
consideran, tanto las estrategias educativas específicas para la prevención y fomento de la 
tolerancia, como otras técnicas consideradas eficaces, por ejemplo, intervenciones cognitivo-
conductuales que en virtud de la condición de edad  del sujeto,  han de ser dimensionalizadas 
en un eje evolutivo-educativo.  
 
Mato (1993) afirma que esta atención a los menores responde a una nueva concepción de la 
infancia en la que el menor es tanto sujeto de derechos como objeto de derechos; es, por lo 
tanto, como persona, sujeto y objeto de derechos. 
 
Además, la nueva concepción de: 
 
Atención a la infancia en desamparo y conflicto social no deja de representar un cambio 
de paradigma pasando de una visión social a una visión evolutiva, sin renunciar a la 
perspectiva social pero entendiendo que ésta tiende a uniformar a los sujetos y las 
intervenciones. En un primer momento se considero prioritario establecer el campo de 
los derechos de la infancia en el que se logró una configuración jurídica  del ciclo 
evolutivo tanto en el Código Civil como el Penal. Ahora estamos en el momento de 
estudio e intervención sobre sus necesidades. (Juan Mato, comunicación personal,  
septiembre de 1999). 
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Por otro lado: 
 
En realidad, actualmente la mayoría de las teorías criminológicas se ubican de facto en 
un nuevo paradigma que podemos denominar  de la interacción. La razón de ello es 
que vivimos  en Criminología una etapa de síntesis teórica a partir de los conocimiento 
adquiridos  a lo largo de un siglo de Criminología científica. Tanto las teorías más 
clásicas  como las más modernas toman en consideración, por un lado factores 
explicativos  inherentes  a los propios individuos, y, por otro, elementos  del entorno 
social que reacciona frente  al comportamiento delictivo.  Hoy día existe un 
mayoritario acuerdo en que la conducta delictiva  no puede ser adecuadamente 
comprendida  si no atendemos  a elementos diferentes tanto, de los sujetos como de su 
contexto social (Garrido y cols. 2006, p. 168). 
 
Este proceso se concreta y afianza con la aparición de  la Ley Orgánica 1/1996, de 15 de 
enero, de Protección Jurídica del Menor, de modificación parcial del Código Civil y de la Ley 
de Enjuiciamiento Civil, BOE nº 15, de 17 de enero de 1996, que modificará definitivamente 
los conceptos iniciados por la Ley 21/87, basándose en que  pretende abordar una reforma 
amplia de las tradicionales instituciones de protección del menor reguladas en el Código Civil, 
construyendo un amplio marco jurídico de protección que vincula a todos los Poderes Públicos, 
a las instituciones específicamente relacionadas con los menores, a los padres y familiares y a 
los ciudadanos en general. 
 
Las transformaciones sociales y culturales operadas en nuestra sociedad han 
provocado un cambio en el status social del niño y como consecuencia de ello se ha dado 
un nuevo enfoque a la construcción del edificio de los derechos humanos de la infancia. 
 
Este enfoque reformula la estructura del derecho a la protección de la infancia vigente en 
España y en la mayoría de los países desarrollados desde finales del siglo XX, y consiste 
fundamentalmente en el reconocimiento pleno de la titularidad de derechos en los 
menores de edad y de una capacidad progresiva para ejercerlos. 
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El desarrollo legislativo postconstitucional refleja esta tendencia, introduciendo la 
condición de sujeto de derechos a las personas menores de edad. Así, el concepto  <<ser 
escuchado si tuviere suficiente juicio>> se ha ido trasladando a todo el ordenamiento 
jurídico en todas aquellas cuestiones que le afectan. Este concepto introduce la dimensión 
del desarrollo evolutivo en el ejercicio directo de sus derechos. 
 
Las limitaciones que pudieran derivarse del hecho evolutivo deben interpretarse de 
forma restrictiva. Más aún, esas limitaciones deben centrarse más en los 
procedimientos, de tal manera que se adoptarán aquellos que sean más adecuados a la 
edad del sujeto. 
 
El ordenamiento jurídico, y esta Ley en particular, va reflejando progresivamente una 
concepción de las personas menores de edad como sujetos activos, participativos y 
creativos, con capacidad de modificar su propio medio personal y social,  de participar 
en la búsqueda y satisfacción de sus necesidades y en la satisfacción de las necesidades 
de los demás. 
 
El conocimiento científico actual nos permite concluir que no existe una diferencia 
tajante entre las necesidades de protección y las necesidades relacionadas con la 
autonomía del sujeto, sino que la mejor forma de garantizar social y jurídicamente la 
protección a la infancia es promover su autonomía como sujetos, de esta manera podrán 
ir construyendo progresivamente una percepción de control acerca de su situación 
personal y de su proyección de futuro. Este es el punto crítico de todos los sistemas de 
protección a la infancia en la actualidad, y, por lo tanto, es el reto para todos los 
ordenamientos jurídicos y los dispositivos de promoción y protección de las personas 
menores de edad. Esta es la concepción  del sujeto sobre la que descansa la presente ley: 
las necesidades de los menores como eje de sus derechos y de su protección.‖ (BOE nº 
15, de 17 de enero de 1996, p. 1226) 
 
Cierto que la cita anterior es extensa, pero creemos que posee una claridad meridiana en ese 
difícil maridaje entre Psicología (del menor) y Ley. 
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Se ha visto como se incardina, progresivamente,  lo social y lo evolutivo, configurando una 
cierta perspectiva constructivista y contextualista; pues bien la  legislación de Galicia también 
realiza su aportación, por cuanto en la  Ley 3/ 1997, de 9 de junio, gallega de la familia, la 
infancia y la  adolescencia, en el artículo 37, del Título IV, establece el concepto de menor en 
conflicto social:  
 
Considéranse menores en conflicto social aqueles que pola súa situación de grave 
inadaptación puidesen encontrarse en risco de causar prexuízos a si mesmos ou a outros, 
así como os maiores de 12 anos que, aínda non tendo a idade requirida para exisirlles 
responsabilidade criminal, cometesen feitos tipificados como delitos ou faltas polas leis 
penais. (BOE nº 65, de 11 de julio de 1997, pp.5935, 5936). 
 
Concepto que se reafirma desde la perspectiva de la Ley 5/2000, que lo es de 
Responsabilidad Penal de Menores, en ese afán constructivista en el que el menor deja de ser 
elemento pasivo para convertirse en agente de su propia historia, no ajeno a un contexto que 
contribuye a explicar la génesis de su conducta, el mantenimiento de la misma y su posible 
desistimiento. 
 
Todo lo cual queda resumido en los siguientes puntos: 
 
1. Existe la evidencia de que el legislador ha querido establecer el concepto de conflicto 
frente a otros términos con la finalidad de evitar los efectos del labeling, según 
recomienda la legislación internacional. 
2. El concepto de menor en conflicto aporta una visión social no estaticista, en desacuerdo 
con cierto evolucionismo mecanicista implícito en la idea de inadaptado, en la que el 
menor queda sometido a la presión o las influencias originarias  del ambiente. Esta 
visión de infancia en conflicto supone la idea de sujetos con posibilidad de intervención 
en lo social, bien sea desde un prisma de enfrentamiento con la estructura social, bien 
como una salida inadecuada frente a las exigencias de los guiones sociales, pero que, en 
todo caso, nos habla de un menor con capacidad cognitiva y social suficiente para 
encarar la realidad más allá de su propia posición social. 
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3. Por otra parte, el término conflicto, como hemos visto, no recoge cualquier situación 
donde esté un menor sufriendo, por ejemplo, cuadros más o menos neuróticos, 
abandónicos, etc., sino que se ciñe a un campo bien determinado: de un lado, los 
menores con problemas de justicia juvenil; por otro, los menores con graves 
alteraciones conductuales que los convierten, de hecho, en difícilmente manejables para 
un esquema familiar clásico, y que en ese sentido demandan una intervención externa 
por las situaciones de peligro que acarrean sus conductas, tanto para ellos como para sus 
semejantes, cierto que en esta última acepción tenemos un incremento progresivo de 
menores acusados de maltrato familiar (Romero, Melero, Cánovas y Antolín, 2005). 
4. Además, esta concepción de menor en conflicto en cuanto sujeto portador de derechos y 
necesidades, dotado estructuralmente de la capacidad de desarrollar recursos y 
habilidades de resolución y negociación, es compatible con los nuevos programas 
eficaces de prevención e intervención (véanse los trabajos de Redondo  2000, 2006; 
Redondo, Garrido; Anguera y Luque 1996;  Redondo, Garrido y Sánchez-Meca 1997). 
 
2.5. PROGRAMAS Y TECNICAS EFECTIVAS PARA EL MENOR EN CONFLICTO. 
En este apartado se pretende realizar una breve revisión de aquellos programas de intervención 
que obtienen mejores resultados en los menores infractores, especialmente con aquellos que se 
encuentran institucionalizados. Como se observará, no es casual que los programas de 
naturaleza cognitiva tengan mejores resultados, siendo que el menor ya no se configura como la 
caja negra de Skinner, sino que se percibe como un ser que piensa y construye, o co-construye, 
su propia historia en términos saludables en la medida en que aprende a pensar por medio de 
procesos de interacción con sus semejantes. 
 
2.5.1. Las técnicas y programas más utilizados en la ejecución de las medidas 
Siguiendo a Redondo (2000, 2006), podemos señalar que las técnicas más utilizadas en el 
tratamiento de la delincuencia son: 
 
1. Las terapias psicológicas no conductuales tendentes a resolver problemas emocionales 
2. La intervención educativa sobre las carencias.  
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3. La terapias de conducta y el aprendizaje del comportamiento delictivo. 
4. Los programas ambientales de consecuencias, basados en la teoría del condicionamiento 
operante y en el aprendizaje social.  
5. Competencia social e intervenciones cognitivo-conductuales.  
6. Disuasión penal y endurecimiento del régimen de vida de los internos (en la actualidad en 
España no se sigue este modelo). 
7. Comunidades terapéuticas y profilaxis institucional. 
8. Los programas de ―diversión‖ o derivación: la evitación del ―etiquetamiento‖. 
 
2.5.2. Los programas eficaces 
El grupo de investigación en criminología de Campbell  ha establecido un método de estudio de 
cuáles son los programas eficaces, fundándose en la denominada ―aproximación basada en la 
evidencia‖, que pretende establecer cuáles son los programas efectivos y en qué proporción 
para la prevención de los hechos delictivos (Garrido y Morales, 2007). 
 
  Desde esta perspectiva, es fundamental reunir toda la evidencia experimental existente para 
poder responder a cada una de las cuestiones que se susciten en materia de prevención de la 
delincuencia; para ello, se utiliza el llamado meta-análisis, consistente en la integración de 
información relativa a un cierto sector de la investigación, con el afán de comparar y resumir 
los conocimientos existentes en ese campo, en este caso, contestar a preguntas como las 
siguientes: ¿Cuáles son las técnicas  y los modelos teóricos más efectivos en el tratamiento de 
los delincuentes?, ¿con qué sujetos logran mayor efectividad?, ¿en qué lugares o contextos son 
más habituales las diversas técnicas?, y, sobre todo, ¿es posible reducir la reincidencia futura 
mediante el tratamiento? (Redondo, 2000) 
 
2.5.2.1. Características de los programas eficaces 
De la misma manera que MacMillan, MacMillan, Offord, Griffith, L. y MacMillan, (1994)  
realizaron una revisión crítica de los programas eficaces en la prevención de los malos tratos, 
Andrews, Bonta, y Hoge (1990);  Izzo y Ross (1990); Lipsey (1992); Redondo (1994);  
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Redondo, Garrido y Sánchez-Meca (1997) han llevado adelante otras tantas investigaciones 
encaminadas a estudiar cientos de programas con la finalidad de encontrar denominadores 
comunes y establecer, en la actualidad por medio de técnicas estadísticas de meta-análisis, 
aquellos criterios que puedan contribuir a determinar las características de los programas más 
efectivos en la intervención con jóvenes en conflicto social, y más específicamente con 
situaciones de delincuencia asociada. En forma resumida podemos citar las siguientes variables 
que se asocian de forma significativa con la reducción de las conductas delictivas: 
 
1. La duración de los programas. 
2. La implementación en la comunidad 
3. Los tratamientos cognitivo-conductuales multimodales y comprensivos. 
4. Los programas de orientación y asesoramiento institucional. 
5. Los programas de prevención escolar y académica especializada. 
6. Los programas que se preocupan por generar adecuados ambientes de intervención, bien 
sea en reformatorios, en la comunidad o cualquier otro espacio. 
7. Los programas que cuentan con fase de seguimiento. 
8. Aquellos programas que se preocupan por dotarse de equipos de trabajo sólidos, estables 
y coherentes desde la teoría. 
 
En un estudio español de Redondo y cols. (1996) y  Redondo y cols.  (1997), llevado a cabo 
sobre un total de 57 programas de tratamiento, tanto en instituciones como en la comunidad, 
con delincuentes adultos y jóvenes, ha venido a confirmar los datos anteriores,  pero además ha 
brindado datos sobre la población española, cuando menos muy interesantes; así, por ejemplo, 
comparando aquella población tratada con programas frente a la no tratada, se obtuvo como 
media una ganancia de un 15%, es decir, los sujetos tratados obtuvieron ese tanto por ciento de 
ganancia en todas las variables estudiadas después de haber estado sometidos a la intervención, 
y una reducción promedio en la reincidencia del 12%. Los modelos teóricos que obtuvieron 
mayor efectividad fueron los conductuales y cognitivo-conductuales, con una tasa de ganancia 
del 27 %; los programas derivados de los modelos de derivación y educativos obtuvieron 
valores del 19%, mientras que por debajo de la media se situaron los humanistas, los asociados 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        63 
 
 
a comunidades terapéuticas y los basados en la teoría penal; éstos últimos ofrecieron una tasa 
sólo del 3% de ganancia; únicamente el 10% de los programas se mostraron ineficaces 
 
En función de los sujetos tratados, es decir,  la edad y tipología delictiva predominante entre 
ellos, los programas fueron más efectivos en individuos que habían cometido delitos contra las 
personas con un 41% de ganancia; más del doble del obtenido en delitos mixtos, 21%; también 
fueron efectivos en delitos relacionados con el consumo de alcohol, 16%. La media se situó en 
torno al 14%.  
 
Respecto a la edad, hay concordancia en afirmar, en todas las investigaciones de revisión, 
que la mayor efectividad relativa se alcanza con los adolescentes y que el contexto de centros 
de reforma se muestra cómo aquel en el que el joven obtiene mayores ganancias: 25%,  sobre 
una media del 14%. 
 
Garrido y Morales  (2007) realizaron un meta-análisis sobre trabajos científicos americanos 
y europeos de intervención con menores delincuentes crónicos y violentos, con edades 
comprendidas entre los 12 y  los 21 años, al objeto de determinar la efectividad de los 
programas empleados; para ello, estudiaron programas que cumpliesen tres criterios: literatura 
científica publicada y no publicada, realizada entre 1970 y 2003; estudios en áreas de 
psicología, criminología, servicio social, psiquiatría y educación; de cualquier país, escrito en 
inglés, francés,  portugués, alemán e italiano. De un total de 1299 referencias, finalmente se 
recogen 17 informes. Los tipos de intervención analizados fueron las conductuales (aprendizaje 
social); las cognitivo-conductuales; programas no conductuales pero cognitivos, por ejemplo 
programas basados en las comunidades terapéuticas. También, se recogió como criterio el 
objeto de la intervención, así, se señalan los que tienen por objeto la familia, el grupo, los 
compañeros, el individuo o los multifocales. Los resultados, sugieren varias cuestiones: en 
primer lugar, es mejor implementar programas que no hacerlo; en segundo lugar, a pesar del 
reducido número de trabajos finales, se comprobó que la reincidencia crónica disminuía con los 
grupos de tratamiento de forma significativa, así como la gravedad de los delitos; en tercer 
lugar,  los programas más efectivos eran los cognitivos y los cognitivo-conductuales. 
 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        64 
 
 
Becedóniz y Rodríguez (2005) tras realizar un exhaustivo estudio sobre programas de 
acogimiento familiar de menores infractores, programas de justicia restaurativa, de 
internamiento de menores, de medio abierto,  programas de tipo general o sobre las opiniones 
que se han formado los investigadores al concluir sus evaluaciones; llegan a concluir que son 
factores primarios de éxito de un programa, por este orden de importancia: la preparación de 
los profesionales, la corresponsabilización de los padres, la implicación de la comunidad, la 
claridad conceptual del programa, la aplicación variada de actividades, técnicas y estrategias, la 
generación de un ambiente agradable, la formulación de tareas claras, la coordinación con 
entidades relacionadas, la participación del voluntariado, la selección de los participantes, el 
seguimiento, la disciplina y el control en la ejecución del programa, la responsabilización de los 
menores, la formación profesional y la abundancia de recursos económicos. 
 
Así pues, tanto en adultos como en menores, la existencia de programas de intervención es 
un arma efectiva; tengamos en cuenta que en la población delincuencial, el no tratamiento 
supone un grado de reincidencia del 50% (Redondo, 2000). 
 
Capdevila, Ferrer y Luque (2005) han mostrado como el grado de reincidencia de la 
población de Justicia juvenil procedente de Cataluña, a dos años vista, supone un 22, 73%, es 
decir, algo más de la mitad de lo que representa la reincidencia en la población adulta y 
adolescente no tratada; en este sentido, toda la población de Justicia Juvenil ha estado sujeta a 
diversos programas de intervención. Respecto a la tasa de reincidencia por programas o 
medidas judiciales, señalar que las medidas extrajudiciales  ofrecían una tasa del 12,5%, la 
libertad vigilada una tasa de reincidencia del 31,9% y las medidas de internamiento del 62,8%. 
Dos años después, en el 2007, la tasa de reincidencia en los programas de libertad vigilada baja 
al 22% (en este caso, la horquilla del tiempo de seguimiento del estudio pasó de dos a tres 
años), pero se mantiene respecto a los menores que cumplen medidas de internamiento (Àrea 
d‘Investigació i Formació Social i Criminològica, 2008). También se puede observar  cómo la 
reincidencia escala posiciones en función de la dureza del tipo de medida, siendo que las 
diferencias entre las medidas es estadísticamente significativa en todos los casos.  
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En Ourense, estudiando la tasa de reincidencia sobre todos los menores que cumplen 
medidas judiciales y que realizan medidas extrajudiciales en el 2006, y manteniendo el criterio 
de dos años de seguimiento, ésta es del 12,3%. La reincidencia por programas supone para los 
internamientos una tasa del 66%, representando la delincuencia juvenil, rango de 14 a 18 años,  
sobre el censo del 2001 para toda la provincia, el ,57%. Ahora bien, si consideramos la tasa de 
reincidencia respecto a los programas de actividades extrajudiciales -reparación, conciliación, 
tarea extrajudicial,- ésta sería del 9,5% (Basanta, 2009). 
 
Capdevila, Ferrer y Luque (2005) señalan que: 
 
Estos resultados establecen una correlación clara entre la aplicación de una u otra 
medida y el perfil criminológico del menor. Un perfil más duro corresponderá con las 
medidas más intervencionistas….los perfiles descriptivos de los menores en cada 
programa también apuntan en este sentido: los sujetos de los programas de más 
intervención presentan más indicadores de riesgo en las variables estudiadas y tienen 
menos factores de protección. La presencia de factores de riesgo y la ausencia de 
factores de protección explicarían el aumento de las tasas de reincidencia en estos 
programas (p.104-105). 
 
2.5.2.2. Algunos programas efectivos 
Programa cognitivo para el tratamiento y la prevención de la delincuencia. ( Robert R. Ross, 
Canadá, Universidad de Ottawa). Ross (1987, 1992) Este proyecto cuenta con una amplísima 
experiencia; su desarrollo parte del intento de suplir la visión tradicional penal o reformadora. 
 
El programa puede aplicarse en cualquier ambiente correccional, en la comunidad, en 
centros de rehabilitación o en prisiones. También puede utilizarse en escuelas e incluso en casa. 
Asimismo, es un programa viable para delincuentes de cualquier edad, nivel de inteligencia y 
educativo y su aplicación puede realizarse por profesionales diversos: educadores, maestros, 
psicólogos, etc. 
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El programa se fundamenta en la idea contraria al pensamiento de  Martinson (1974), quien 
tras realizar una revisión de 231 programas de intervención con delincuentes concluyó que la 
rehabilitación con delincuentes no funcionaba, idea de la que posteriormente se retractó, 
aunque las consecuencias de dicha aseveración fueron relativamente trágicas al acentuarse los 
postulados punitivos. Para Ross la cuestión se basa en que si conseguimos mejorar el 
funcionamiento cognitivo de los delincuentes, estaremos en el buen camino para parar la 
carrera delictiva, conclusión a la que llega el autor tras revisar los programas de éxito en 
delincuentes. Ross encuentra que los programas eficaces que disminuyen básicamente la 
reincidencia poseen varias características: son multifacéticos, complejos, multimodales y, por 
lo tanto, incluyen técnicas muy diversas. Pero también se percata de la existencia de programas 
simples y efectivos en los que la característica común es su contribución a modificar el 
pensamiento del delincuente. La revisión efectuada por Ross cubrió un abanico de 40 años, en 
palabras del autor  ―...La investigación reveló un cuerpo sustancial de estudios empíricos que 
indicaban que muchos, pero no todos, los delincuentes evidenciaban retrasos evolutivos en la 
adquisición de diversas destrezas cognitivas, destrezas que son esenciales para la adaptación 
social‖ (Ross, 1992, p. 55). 
 
Para llevar a cabo este programa se han adoptado diferentes técnicas de programas de 
rehabilitación que tenían un índice muy bajo de reincidencia. Estas técnicas se han modificado 
en función de las necesidades del programa. 
 
El programa se llama R & R haciendo referencia a razonamiento y rehabilitación. Hay varios 
componentes primarios en el programa, que son los siguientes: autocontrol, metacognición, 
habilidades sociales, habilidades de resolución cognitiva de problemas interpersonales, 
pensamiento creativo (se utilizan las técnicas de pensamiento lateral de De Bono), 
razonamiento crítico, toma de perspectiva social, desarrollo de valores, control emocional, 
principios de terapia de ayuda, conciencia de víctima. Con este programa se han logrado 
reducciones en la reincidencia de un 74%. 
 
Aplicación de modelos cognitivos en centros de reeducación. Los estudios de Andrews y su 
equipo (Andrews y Kiessling, 1980,  Hoge y Andrews, 1986) han identificado variables a tener 
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en cuenta a la hora de comprender  los componentes y eficacia de los modelos correccionales; 
citan, entre otras, las circunstancias socioeconómicas que mediatizan el diseño e 
implementación de los programas; las características de los sujetos objeto de la intervención; 
los factores de riesgo tanto estáticos o fijos como dinámicos; las necesidades y el grado de 
responsividad del sujeto al tratamiento; las características de los profesionales y programas: los 
procesos y contenidos, objetivos y metas intermedias; así como la interacción entre las diversas 
variables citadas. 
 
A continuación, exponemos el primer modelo documentado en España de  intervención 
cognitiva en un centro de menores, que tuvo lugar en la provincia de Alicante en 1987, 
promovido por la Generalitat Valenciana  en un momento de cambio y transformación de los 
servicios de atención a menores, en un ambiente de enorme esperanza,  pero también de cierto 
caos, ya que se estaban tratando de operativizar transformaciones institucionales, en 
consonancia con el momento que vivía el país y con los cambios acaecidos en el ámbito de 
menores en Cataluña (desmantelamiento de centros masificados de protección). En todo caso, 
el territorio no fue casual; pues siempre en la comunidad Valenciana se prestó atención a las 
políticas de menores, de hecho los Terciarios Capuchinos en esa Comunidad tienen uno de sus 
centros más emblemáticos: el Centro de Menores S. Vicente Ferrer, en Godella. Los pisos 
funcionales de Novers LLars fueron otro claro ejemplo de preocupación por las políticas de 
menores. 
 
 Garrido y Sanchís (1991) exponen que esta experiencia fue prácticamente la primera que se 
hizo en España siguiendo un modelo científico de intervención, lo que facilitó que el programa 
cubriese los criterios de éxito de Robert Ross.  
 
Las técnicas fueron adaptaciones de diversos autores: a) Entrenamiento en habilidades 
cognitivas de solución de problemas interpersonales (Training in Interpersonal Problem-
solving Skills, Platt y Duome, 1981); b) Terapia de Aprendizaje estructurado (Structured 
learning Therapy, Goldstein, 1973); c) El desarrollo  del razonamiento moral según el modelo 
de Kohlberg (Galbraith y Jones, 1976); y d) El programa de habilidades de pensamiento 
Co.R.T. (DeBono, 1967, 1971, 1977). 




De la misma forma, se impartió un curso de formación de los educadores, de sesenta horas 
de duración, a lo largo de la cuales se les instruyó en las técnicas e instrumentos que 
posteriormente se emplearon. Igualmente, se modificó el régimen de funcionamiento interno  
del centro, implantando un sistema gradual en fases: a) los menores no podían salir, b) salían 
únicamente con los educadores de su sección, c) salían con otros educadores o compañeros, y 
los fines de semana marchaban a casa, d) salían en ratos libres y fines de semana. 
 
Tras la implantación progresiva de todo el programa, se procedió a evaluar los resultados, 
comprobándose que el programa cognitivo por sí mismo obtuvo resultados, más allá de la 
modificación de las pautas de funcionamiento del centro, ya que comparándose los datos 
obtenidos con los  del grupo control, que participó de la institución pero no  del programa de 
entrenamiento cognitivo, la mejora en el grupo experimental fue significativa. No obstante, los 
autores informan de los resultados a los tres meses de seguimiento, quedaría por examinar los 
datos  a más largo plazo. 
 
En la actualidad este tipo de modelos cognitivos se han transformado en los denominados 
modelos cognitivo-conductuales, o mejor aún, programas de pensamiento prosocial. 
 
Programa de pensamiento prosocial (Ross, Fabiano, Garrido, Gómez, 1996, Garrido y Gómez, 
1996). Así pues, tanto  en centros de reforma de menores, en prisiones (Valencia, Ourense, 
Canarias), como  en centros escolares,  desde  finales de los ochenta y mediados los años 
noventa del siglo pasado tiene lugar  la adaptación de los programas de pensamiento prosocial 
basados en técnicas e intervenciones cognitivo-conductuales para favorecer la competencia 
social.  
 
En España la adaptación del programa se debe a Ross, Fabiano, Garrido y Gómez (1996) 
bajo el nombre de Programa de Pensamiento prosocial. Una guía para la prevención y 
tratamiento de la delincuencia y la drogodependencia. El programa lo conforman un conjunto 
de técnicas cognitivas empleadas en programas institucionales eficaces en el tratamiento de la 
delincuencia (Ros, Fabiano y Garrido, 1990; Ross, 1992). 




Estos programas se basan en el modelo de competencia social, según el cual será la 
enseñanza de habilidades lo que favorezca nuevos procesos de interacción en los delincuentes 
(Redondo, 2000). De forma más específica,  las técnicas empleadas comparten la relevancia 
que se da a la premisa según la cual  la cognición juega un papel básico en la conducta y, por 
tanto, el entrenamiento de las funciones cognitivas más directamente relacionadas con la 
conducta socialmente competente puede ser un factor esencial para la prevención y tratamiento 
de los sujetos con conductas desviadas (Gómez, 1993). 
 
En este sentido,  Garrido (1993) expone que: 
 
 ...la cognición  del delincuente (es decir, el qué y cómo piensa, cómo percibe su mundo, 
cómo razona, cómo comprende a los demás, qué es lo qué valora, y de qué modo intenta 
solucionar sus problemas) juega un papel importante en su conducta antisocial... El 
modelo cognitivo no es una teoría de la delincuencia, sino un modelo para realizar 
programas de prevención y rehabilitación de la delincuencia… (pp. 61, 62) 
 
Una de las primeras aplicaciones del programa en España  tuvo lugar  en el Centro 
Penitenciario de Preventivos de Hombres de Valencia, las técnicas empleadas fueron: solución 
de problemas, habilidades sociales, habilidades de negociación, pensamiento creativo, 
desarrollo de valores, control emocional, razonamiento crítico, ejercicios cognitivos y revisión 
de habilidades. La intervención duro tres meses, con un total de 38 sesiones de dos horas cada 
una (Garrido y Piñana, 1996). 
 
Tiempo después,  Lorenzo (1997) expone un trabajo realizado en la prisión  gallega de 
Pereiro de Aguiar, Ourense,  modulo de mujeres, siguiendo los criterios del programa de 
competencia prosocial. Se trata de una adaptación del programa de  Ross y cols. (1996) para la 
población española del programa de razonamiento y rehabilitación. Un modelo detallado para 
la prevención y el tratamiento de la delincuencia de Ross. Los resultados que se informan son 
claramente significativos en cuanto a las mejoras que las jóvenes sometidas al programa han 
tenido respecto a los grupos control. El entrenamiento cognitivo se centró  en la modificación 
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del pensamiento impulsivo, egocéntrico, ilógico y rígido de los delincuentes; y las técnicas 
utilizadas incluyeron una gran variedad de componentes de programas de habilidades sociales, 
razonamiento crítico, educación moral, solución de problemas y material ideado 
específicamente para las poblaciones. 
 
Programa de pensamiento prosocial versión corta para jóvenes (López-Latorre y Garrido, 
2005). Se trata de un programa abreviado que tiene sus orígenes en el programa de pensamiento 
prosocial  para adultos de Garrido y Gómez (1996). Es un programa diseñado teniendo en 
cuenta las necesidades criminógenas de los menores infractores y el contexto de la Ley 5/2000, 
de responsabilidad penal de menores. El objetivo del programa es contribuir a sustituir los 
pensamientos automáticos, así como las actitudes, creencias y valores antisociales asociados, 
ineficaces por otros prosociales, procurando, además, la adquisición de adecuadas habilidades 
emocionales y conductuales. 
 
El programa consta de 13 sesiones de 60 minutos, y contiene los siguientes elementos: 
entrevista motivacional, modelado prosocial, modelo de prevención de recaídas y 
entrenamiento en estilos de vida saludable a largo plazo. 
 
Garrido y López-Latorre (2005) señalan las siguientes ventajas del programa: ahorro de 
costes e incremento de la efectividad, si tenemos en cuenta que la modalidad clásica puede 
llegar a suponer programas de más de 76 horas aplicado a menores con bajos niveles de riesgo. 
En este sentido, el programa realiza una evaluación del riesgo y del desempeño del 
funcionamiento cognitivo de los jóvenes. Evaluación del programa propiamente dicho, 
mediante una evaluación de proceso y otra de resultados. Incremento de los ámbitos 
motivacionales, al ser un programa breve y ajustado a las características de los menores.  
 
Los contenidos que se trabajan en grupos reducidos, media de ocho menores,  son: las 
habilidades sociales, el razonamiento crítico, la educación en valores, la resolución de 
problemas, el control emocional, el pensamiento creativo y las habilidades de comunicación. El 
programa impone tareas en la comunidad para que el menor pueda generalizar los efectos de 
los aprendizajes de las sesiones. 




En el 2004 el equipo de Medio Abierto de Lleida aplicó esta versión, obteniendo resultados 
alentadores. 
 
Desde la prevención de la conducta antisocial. En el ámbito del menor en conflicto, 
especialmente en el marco escolar, podemos citar los siguientes programas: Programas para 
mejorar la convivencia escolar y prevenir la violencia desarrollados a partir de la Investigación-
Acción, dentro de las aportaciones de la teoría del desarrollo moral de Kholberg y de la 
educación en valores (Díaz-Aguado 1996a, 1996b, 1996c, 2001, 2002). Programa de educación 
social y afectiva en el aula (Trianes, 1996) y programa Aprender a ser persona y a convivir: un 
programa para secundaria (Trianes y Fernández-Fígares, 2001, Trianes y García, 2001). 
Programa de disciplina en la Enseñanza Secundaria Obligatoria (Luca de Tena y Rodríguez, 
1999). Programa ―Convivir es Vivir‖ (Carbonell, 1999). El proyecto SAVE-Sevilla Anti-
Violencia escolar (Del Rey y Ortega, 2001; Ortega, 2001; Ortega y Mora-Merchán, 2000). 
Programa de intervención basado en el entrenamiento de habilidades socio-cognitivas (Seijo, 
Novo, Fariña, Arce y Mesa, 2004,  2005 a, b). Programa de pensamiento prosocial en Entornos 
Educativos (Fernández Durán, 2004) que supone una adaptación al ámbito escolar del 
programa de pensamiento prosocial de Vicente Garrido 
 
Finalmente señalar  que Garrido (2005), además de  proponer para intervenir un modelo de 
competencia prosocial, en sus publicaciones expone la importancia del modelo educativo de 
ayuda, por ejemplo, el  programa EQUIP (Peer-Helping Approach. La perspectiva de ayuda 
mutua de Gibbs, Potter y Goldstein, 1995). Este programa parte de la consideración de que los 
delincuentes juveniles presentan tres tipos de deficiencias: pobres habilidades sociales, pobre 
desarrollo moral y egocentrismo y otras distorsiones cognitivas. La idea esencial consiste en 
combinar una orientación de ayuda mutua  en grupo con un componente de enseñanza o 
aprendizajes, o con la acción de ―equipar‖ a los jóvenes en las habilidades necesarias para que 
esa ayuda pueda ser eficaz. Así, con las sesiones de ayuda mutua  el programa introduce las 
sesiones denominadas de ―equipamiento‖ o de enseñanza, dirigidas a remediar las deficiencias 
en las habilidades sociales, desarrollo socioemocional y distorsiones cognitivas.   
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El mismo autor (Garrido, 2005) cita el  ART (Agresión Replacement Training. El 
entrenamiento para sustituir la agresión de Goldstein, Glick y Gibbs, 1998). Es un programa de 
control de la ira y la violencia. Basado en la idea de la complejidad del fenómeno violento que 
incluye aspectos externos e internos a la persona, evidenciándose que los delincuentes crónicos 
muestran  una gran deficiencia  en habilidades cognitivas y sociales de naturaleza prosocial, 
lastran una gran impulsividad con un juicio moral de tipo egocéntrico.  Se trata de un programa 
de tres sesiones semanales de aproximadamente 3 horas a la semana, durante 10 semanas. Se 
compone de 3 programas, subprogramas o técnicas (tanto da, pues es un programa 












3. PSICOPATÍA EN LA ADOLESCENCIA 
 
En este capítulo, consideramos varias cuestiones. En primer lugar, la confusión y 
estigmatización que sobre la palabra ―psicopatía‖ ha existido derivada de concepciones 
deterministas y biologicistas, pese a lo cual  observamos como el concepto cobra nuevo auge. 
En segundo lugar, se revisa la evolución, definición y evaluación de la psicopatía. En tercer 
lugar, se estudia como el término psicopatía se adapta al mundo adolescente, con el estudio de 
sus rasgos precursores, su delimitación conceptual y sus técnicas de evaluación. 
 
3.1. LOS AUTORES CLÁSICOS 
Ajuriaguerra, en su famoso Manual de Psiquiatría Infantil (1973/1979),  establecía respecto a 
la psicopatía en la infancia y adolescencia lo siguiente: 
 
Se han clasificado en este cuadro cierto número de personalidades que difícilmente 
pueden integrarse ni en la neurosis, ni en la psicosis, pero de las cuales se encuentra 
una descripción en el cuadro de la ―locura de degenerados‖ de B.A. Morel y J. 
Magnan, de la ―locura moral‖ de Z. C. Prichard y en el grupo de ―psicópatas apáticos‖ 
de K. Schneider (―individuos sin compasión, sin pudor, sin honor, sin arrepentimiento, 
sin conciencia, que son a menudo, por naturaleza, sombríos, fríos, gruñones y brutales 
en su comportamiento social‖). Esta última fórmula se aproxima  a la noción de 
―perversión instintiva‖ de E. Dupré: ―Conjunto de anomalías de las tendencias del 
individuo considerando su actividad moral y social, tocando los tres grandes instintos 
primitivos: el instinto de conservación, el instinto de reproducción, el instinto de 
asociación (instinto colectivo, altruista, relativo a la vida  de la sociedad). Como dice 
muy justamente A. Hesnard, ―desgraciadamente el adjetivo ―perverso‖ es común a dos 
sustantivos de significado completamente distinto: de un lado, ―la perversión‖, es 
decir, la desviación de una tendencia o una función, y de otro, ―la perversidad‖, es 
decir, la maldad, la amoralidad en la conducta y no solamente la agresividad, sino la 
agresividad contra la regla moral y social‖ (p. 880, 881). 
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El propio Ajuriaguerra, en la obra anteriormente citada, y en su apartado sobre ―problemas 
planteados  por la noción del niño  o de adolescente psicópata‖, sostiene que el término 
psicópata no siempre es preciso, que en ocasiones se emplea más en su carácter peyorativo y de 
juicio moral,  y que desde el punto de vista del diagnóstico es insatisfactorio, pero con lucidez 
afirma que eliminando el término no se elimina el problema;  al mismo  tiempo, en un exceso 
de generalización, afirma que ―…la reacción antisocial, nueva acepción de la psiquiatría 
americana, responde de hecho  a la personalidad del psicópata‖ (p. 880). 
 
Esta situación, en cierta medida, también ha sido puesta en evidencia por Werlinder (1978),  
cuando sostiene que el concepto es complejo, con diferentes términos que lo nominan y 
diversas acepciones, pues en ocasiones arrastra diferentes usos, que no siempre obedecen a una 
misma idea. 
 
Tal vez de los numerosos autores que han procedido a una revisión del constructo de 
psicopatía (por ejemplo,  Berrios,  1996;  Blackburn,1998; Cleckley, 1976; Coid, 1993; Cooke, 
Forth y Hare, 1998; Doren, 1987; Hare, 1996a, 1998a, 2000;  Hare  y  Schalling,  1978;  Herve 
y Yuille, 2007; Kernberg,  1984;  McCord  y  McCord,  1964;  Meloy,  1988; Millon, Simonsen 
y  Birket-Smith, 1998; Pichot, 1978; Romero, 2001; Werlinder, 1978), destaca la publicación 
de Werlinder sobre la historia del concepto y el análisis de sus orígenes y desarrollo, por ello, 
en parte, se tomarán como guía sus reflexiones. 
 
A finales del siglo XVIII y principios del XIX, Benjamin Rush describió un cuadro 
caracterizado por la disminución o ausencia de la facultad moral sin perjuicio de la intelectual, 
estableciendo el término de moral derangement (depravación moral) o anomia, de 
características innatas (Werlinder, 1978), distinguiéndose por conservar la capacidad de 
razonamiento y las habilidades intelectuales, pero en el que se encuentran comprometidas las 
habilidades sociales, por la existencia de conductas disruptivas, ausencia de remordimientos, 
pena o culpa por las consecuencias de sus acciones y ello ya desde edades tempranas (Herve, 
2007). A diferencia de Pinel, entendía el fenómeno desde una consideración neutral en lo 
moral, sin realizar valoraciones pero enfatizando la naturaleza antisocial e irresponsable de 
tales sujetos (Millon y cols., 1998). 
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En esta misma época,  Pinel, psiquiatra francés, considerado el primer autor que designa 
inicialmente el constructo como  manie sans délire (manía sin delirio),  y que posteriormente 
llamará manie/folie raisonnante (1801/1806, cit. en Henderson, 1947, McCord y McCord, 
1964; Pichot, 1978). El síndrome será caracterizado por una ausencia de remordimientos y de 
restricción conductual en pacientes que no presentan deficiencia en su capacidad de 
razonamiento,  pero que desarrollan una conducta impulsiva y violenta (Werlinder, 1978). 
 
Esquirol (1838), alumno de Pinel, extiende su concepto denominándolo monomanie 
affective (monomanía afectiva), en el que se da una alteración de las emociones (Werlinder, 
1978). 
 
Fue el psiquiatra inglés Pritchard, considerado, a menudo, el autor que primero aportó una 
definición comprensiva del término (Henderson, 1947; Millon y cols., 1978; Partridge, 1930), 
quien al estudiar una serie de personalidades antisociales establece el concepto de moral 
insanity en el primer tercio  del siglo XIX, en 1835. Pritchard lo que hizo fue difundir y seguir 
la tradición de Pinel e introducir su obra al inglés (Berrios, 1999, Werlinder, 1978). 
Posteriormente, el término sufre modificaciones: moral imbecility y moral defective. Se trataría 
de una alteración de los sentimientos, los afectos e impulsos naturales sin deterioro intelectual o 
del razonamiento (Werlinder, 1978; Herve, 2007). Pritchard, al igual que Rush, entendía que el 
cuadro se asociaba a un alta propensión a la conducta criminal, con poca efectividad del castigo 
(Berrios, 1999; Millon y cols., 1998) y, en contraste con los intentos de Rush y Pinel por afinar 
las características del cuadro, Pritchard amplió el cuadro (Berrios, 1999), tanto en su etiología 
como en sus manifestaciones sintomáticas, lo que provocó que el termino moral insanity 
llegará a ser un cajón de sastre para designar aquellos cuadros en los que se daba tanto un 
desorden emocional, como un compromiso de la esfera impulsiva y antisocial, pero con un 
curso normal del intelecto, incluyendo síndromes clínicos, desordenes de la personalidad y 
cuadros orgánicos (McCord y McCord, 1964; Millon y cols., 1968; Pichot, 1978; Werlinder, 
1978). 
 
Bénédict A. Morel (1857) denominó folie des dégénérés (locura de los degenerados) a una 
personalidad caracterizada por  la ausencia de planes, la desorganización de la vida diaria y la 
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ausencia de sentido del deber en cuestiones de orden familiar y social; consideraba que se debía 
a una degeneración hereditaria del sistema nervioso, sumándose al concepto de personalidad 
anormal de la época y a la explicación biologicista (Werlinder, 1978) 
 
Pero fue Koch, en 1893, en su libro Las inferioridades psicopáticas, quien definió las 
psicopatías como una alteración mental que no implicase un retraso mental.  La aportación de 
Koch, psiquiatra alemán, entre otras, fue considerar que se trataba  de un desarrollo anormal del 
carácter que se daba en personalidades patológicas determinadas más por lo biológico que por 
las circunstancias ambientales (Herve, 2007; Werlinder, 1978), concepción que dio paso a las 
aportaciones de Kraepelin y Schneider para investigar la psicopatía más como un fenómeno 
derivado de un trastorno de personalidad, que no como un síndrome clínico (Herve, 2007). 
 
Emil Kraepelin, en 1883, publica su Tratado de Psiquiatría, en el que, a lo largo de sus 
nueve ediciones, construye las bases del moderno sistema de descripción y clasificación de las 
enfermedades mentales. Las ―personalidades psicopáticas‖ (die psychopathischen 
Persönlichkeiten) eran sujetos afectados en su área afectiva-conativa, como manifestación de 
formas frustradas de psicosis (Werlinder, 1978).  
 
Una de las definiciones clásicas más celebres la aportó Schneider, discípulo de Kraepelin, 
para quien las personalidades psicópatas son ―...Aquellas que sufren por anormalidad o que, 
debido a ella, hacen sufrir a la sociedad‖ (cit. en Marco, Martí y Pons, 1990). Para Schneider se 
trataría de sujetos que conocen las reglas morales, pero que están desafectos a ellas; los 
describe como seres violentos, que carecen de vergüenza, remordimiento y conciencia, sin 
enfermedad mental, constituyendo un subconjunto de las personalidades normales, en la que se 
da una especial consideración hacia la disposición innata (Herve, 2007; Werlinder, 1978).  
Schneider cifra en diez las modalidades: hipertímicos, depresivos, inseguros de sí mismos, 
fanáticos, necesitados de estimulación, lábiles del estado de ánimo, explosivos, desalmados, 
abúlicos o asténicos (cit. en Marietan, 1998). 
 
Henri Ey (1965/1978) seguirá la denominación de Kraepelin de personalidades psicopáticas, 
y considera la psicopatía como una enfermedad mental crónica en la que se darán determinados 
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tipos de anomalías, como la inadaptación social, la inestabilidad conductual, la facilidad de 
pasar a la acción y la asociación con otros tipos de trastornos psiquiátricos diversos, 
considerando a estos sujetos dentro de la tipología de los bordeline, e incluyendo entre sus 
variantes la de tipo neurótico, psicótico, perversa, la asociada a la epilepsia y la delincuencia 
infanto-juvenil. 
 
No obstante, el constructo clínico de la psicopatía defendido por autores como Pinel, Rush, 
Pritchard, Kraepelin y Schneider, así como por otros autores del siglo XIX y principios del XX, 
fracasó a la hora de establecer adecuados límites al concepto; como resultado de ello se volvió 
un ―cajón de sastre‖,  que incluía tanto las acepciones clínicas de la tradición inglesa como la 
conceptualización de un desorden de personalidad de la tradición alemana (Herve, 2007). 
 
En contraste con las tradiciones inglesas y alemana, Partridge (1928, 1929, 1930), psicólogo 
americano, delimitó el término psicopatía a un desorden caracterizado por la conducta 
antisocial, la inmadurez de valores, intereses y actividades, la inestabilidad emocional, el 
conflicto en las emociones de tipo social, la irresponsabilidad, la manipulación, el estilo de vida 
inestable, el egocentrismo y el pobre juicio, proponiendo el término ―sociopatía‖ (sociopathy). 
 
Herve (2007) considera que es a partir de Partridge, y de autores como Karpman, Cleckey, 
los hermanos McCord y Arieti, que el concepto se empieza a ―refinar‖,  es decir,  se establece 
un proceso de delimitación conceptual que tanto abarca una orientación clínica, siguiendo el 
modelo europeo, básicamente, como conductual, más propia del modelo americano. 
 
Karpman (1941, 1946, 1948, 1955, 1961), psicoanalista americano, propuso una restricción 
en la aplicación del término, en el sentido de que sólo se diagnosticase la psicopatía en caso de 
sujetos que presentasen un estilo de vida antisocial, con necesidad de gratificación inmediata, 
ausencia de culpa  y de ansiedad, falta de remordimientos, sentido grandioso de sí mismo, 
crueldad, impulsividad e irresponsabilidad. Además, consideraba que los psicópatas tenían una 
vida emocional muy restringida, con preponderancia de emociones muy básicas de tipo 
primitivo, lo que lo acerca a una visión actual. Al tiempo, propuso una distinción entre una 
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psicopatía primaria o idiopática y una secundaria o sintomática, más próxima a los procesos 
neuróticos.  
 
Arieti (1963, 1967), otro psicoanalista americano, con una visión del mundo del psicópata 
similar a la de Karpman, propone la idea según la cual las dificultades del psicópata devienen 
de un sistema emocional inmaduro, basado en un sistema de cortocircuito en el que el psicópata 
no puede aprender de su pasado, ni prever adecuadamente su futuro por cuanto sus emociones, 
de tipo básico, se encuentran ancladas en la satisfacción del presente o en la tensión por la 
frustración actual, y su mundo emocional no es capaz de prever la ansiedad a largo plazo. 
 
McCord y McCord (1964) estaban de acuerdo con las características señaladas, en términos 
generales, por autores clínicos como Karpman, Cleckey o Partridge, y consideraban que las 
poblaciones de psicópatas se encontraban sobrerrepresentadas en poblaciones de personas con 
conducta antisocial, de tal manera que no todos los psicópatas habrán de desarrollar una 
conducta criminal, al tiempo que hacían hincapié en la ausencia de emoción social es decir, la 
incapacidad de amar y de sentir culpa, lo que contribuiría a explicar la relativa falta de 
motivaciones para explicar su conducta criminal. 
 
Referencia especial merece Hervey Cleckey, y fundamentalmente su obra The Mask of 
Sanity (la Máscara de la Cordura) (1941/1976), psiquiatra norteamericano que describe una 
serie de pacientes como psicópatas provenientes de muestras de pacientes psiquiátricos con 
diversos tipos de desórdenes, que manifestaban intensas conductas antisociales, pero que  no 
eran representativos de la población general (Hare y Neumann, 2008). Lo estudios de Cleckey 
han supuesto un referente internacional en la tradición clínica del estudio del psicópata (Patrick, 
2006). Cleckey considera que el psicópata presenta un encanto superficial, ausencia de signos 
de tipo psicótico, falta de nerviosismo o ansiedad, falsedad que provoca ausencia de confianza, 
incapacidad para sentir vergüenza o remordimientos, conducta antisocial, dificultades para 
aprender de la experiencia, egocentrismo e incapacidad para amar, pocas manifestaciones 
afectivas básicas, insensibilidad ante lo social, conducta problemática con y sin consumo de 
tóxicos, llamadas de atención de tipo autolesivo, sexualidad errática, y dificultad de 
planificación; estas características constituyen sus 16 criterios diagnósticos que configuran la 
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personalidad del psicópata. Pero, a diferencia de lo que constituía una posición prevalente en la 
época, indicó que esas personas no necesariamente estaban en prisión o manifestaban 
conductas antisociales,  sino que pudieran estar entre la población civil con cierto grado de 
adaptación, lo que representaría manifestaciones  subclínicas. De igual forma, consideró que 
este tipo de trastorno representaría una especie de  demencia semántica, en la medida en que los 
psicópatas son incapaces de comprender la experiencia humana (Cleckey, 1976). 
 
3.2. LOS TRASTORNOS DE CONDUCTA Y LA PSICOPATÍA. 
Así pues siguiendo a Hare (2000), se ha observado la existencia de dos tradiciones: una de ellas 
parte de la tradición clínica, bien representada por los escritos clásicos de Cleckey y que, en 
cierta forma, tiene continuación en la actual Clasificación Internacional de Enfermedades de la 
Organización Mundial de la Salud (CIE-10, OMS, 1992) en los criterios que configuran el 
diagnóstico de trastorno disocial de la personalidad (TDP); la otra parte de un enfoque neo-
Kraepeliano, en el que lo fundamental es el establecimiento de categorías discretas basadas en 
criterios observables, con la finalidad de establecer diagnósticos fiables; ésta corriente tiene su 
expresión en la Asociación Psiquiátrica Americana y en su actual Manual Diagnóstico y 
Estadístico de los Trastornos Mentales (DSM-IV-TR, APA, 2002). 
 
Si bien en el primer Manual Diagnóstico y Estadístico de los Trastornos Mentales, de 1952, 
bajo la influencia de la orientación psicobiológica de Adolf Meyer, se concebía el trastorno 
como fruto de una ―reacción‖ de la personalidad frente a factores psicológicos, sociológicos y 
biológicos, en el DSM-II,  basado en la clasificación de trastornos mentales del CIE-8, se 
abandona el término ―reacción‖, no así en el caso de los trastornos de conducta, y se da paso al 
uso de conceptos diagnósticos más amplios, sin estructura teórica particular (DSM-III, 1983), 
modificándose el diagnóstico de personalidad antisocial del DSM-II por el, aún vigente, 
trastorno antisocial de la personalidad (TAP) del DSM-III  ―basado en estudios longitudinales 
de niños en los que la conducta  antisocial ha persistido en la vida adulta‖ (DSM-III, 1983, p. 
396) y en el que las características de personalidad carecen de importancia. Tanto en el DSM-
III-R como en el DSM-IV, y en su versión revisada, se han introducido cambios con el fin de 
no cargar tanto los criterios diagnósticos en aspectos conductuales externos, que tienden a 
balancear el diagnóstico  hacia la historia antisocial (véase, Hare, 1998b; Romero, 2001; 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        81 
 
 
Widiger y cols. 1996). En el DSM-IV-TR se considera que el sujeto con diagnóstico TAP ha de 
ser mayor de 18 años, presenta un patrón de desconsideración y transgresión de las normas y 
convenciones sociales, desde antes de los 15 años, como indican,  al menos, tres de los 
siguientes criterios: fracaso en adaptarse a las normas sociales, deshonestidad, dificultades 
relacionadas con la impulsividad, la falta de planificación del futuro, irritabilidad y agresividad 
frente a los otros, despreocupación por la seguridad, irresponsabilidad y ausencia de 
remordimientos.  
 
En el caso de la CIE-10, si bien existen similitudes, son varias las diferencias; así, por 
ejemplo, el trastorno disocial de la personalidad se adscribe a los trastornos de la personalidad y 
el comportamiento adulto (aspecto este último que no figura en el DSM-IV-TR); pero además 
―los trastornos de la personalidad tienden a presentarse en la infancia y adolescencia y a 
persistir durante la edad adulta. Por ello es probable que un diagnóstico de trastorno de 
personalidad sea adecuado antes de los 16 o 17 años‖ (OMS, 1992, p. 249). Además, hay lugar 
a criterios basados en las características afectivas como puede ser la cruel despreocupación por 
los sentimientos de los demás y la falta de capacidad de empatía, o la precisa delimitación de la 
―Incapacidad para mantener relaciones  personales duraderas‖. Establece cierto mecanismo 
etiológico cuando en el punto ―d‖ cita ―Muy baja tolerancia  a la frustración con bajo umbral 
para descargas de agresividad, dando incluso lugar a un comportamiento violento‖, o como 
pudiera ser en el punto ―e‖ la ―Incapacidad para sentir culpa y para aprender de la experiencia, 
en particular del castigo‖ (OMS, 1992, p.252). Por otro lado, el TDP incluye específicamente el 
―trastorno de personalidad psicopática‖ (OMS, 1992, p.253). 
 
Robert D. Hare, a quien se considera referencia mundial en el estudio de la psicopatía 
(Hervé, 2007;  Moltó y Poy, 1997;  Raine y Sanmartín, 2000) da un paso más y siguiendo la 
tradición clínica de Cleckey, plantea la psicopatía desde un punto de vista operativo ya que ha 
sido el creador del Hare Psychopathy Checklist-Revised (PCL-R; Hare, 1991, 2003), como una 
constelación de rasgos afectivos, interpersonales y conductuales (Hare, 1970, 1991, 1993, 
1996a, 2000, 2003, 2006). Se trata de sujetos caracterizados por su falta de empatía y 
remordimiento, demostrando un déficit en su habilidad para colocarse en el lugar del otro y 
comprender el estado emocional de otras personas, con serias dificultades para mantener 
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adecuados procesos de vinculación, mostrando frialdad y distancia, insensibilidad afectiva y 
una afectividad superficial y lábil. Y si esto es así desde el prisma afectivo, desde el 
interpersonal se trata de personas egocéntricas, manipuladoras, con utilización patológica de la 
mentira y una utilización instrumental del encanto personal y la palabra. En lo conductual, se 
encuentra un estilo de vida impulsivo e irresponsable, parasitario, sin metas adecuadas, con 
amplia necesidad de estimulación y tendencia al aburrimiento, así que las conductas de 
desviación social serán frecuentes. 
 
Paralelamente a la publicación del DSM-III (original de 1980), en el que se aparece el TAP 
que utiliza como eje la conducta antisocial,  Hare (1980) y Hare y Frazelle (1980) dan a luz un 
instrumento el Hare Psychophatic Checklist (PCL) fruto del esfuerzo investigador durante los 
años 70, en el que el concepto de psicopatía reunirá los rasgos básicos de la personalidad 
psicopática de Cleckey preformándolos en criterios explícitos, al objeto de generar un  
procedimiento fiable de evaluación. 
  
Hare (2000), en el capítulo dedicado a la evaluación de la psicopatía, dice: 
 
La escala Hare trata de evaluar el conjunto de síntomas  definitorios de la psicopatía 
porque, si tomáramos como punto de referencia únicamente el comportamiento 
antisocial y excluyéramos los rasgos interpersonales y afectivos como la insensibilidad, 
narcisismo, tendencia a mentir, falta de empatía, etc., se diagnosticarían demasiados 
casos de psicopatía en poblaciones criminales y pocos en poblaciones no criminales 
(p.20). 
 
En esta misma línea, numerosas publicaciones (Hare, 1993, 1995; Hare, Hart y Harpur, 
1991; Garrido, 2000) señalan la sobrerrepresentación que se daría en caso de estimar que los 
TAP constituyen casos de psicopatía,  pues se estima que la población reclusa presenta un 
diagnóstico TAP en un rango del 50 al 80 por ciento, mientras que el diagnóstico de psicopatía 
se estima entre un 30 y un 50%; ahora bien, lo que sí ocurre es una tendencia a la actuación 
criminal (Hare y cols. 1991). Así autores como  Hare (1993),  Babiak y Hare (2006) estiman 
que los psicópatas comprenden el 1% de la población, y Garrido (2000) considera que si el 20 
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% de la población reclusa tiene este desorden, habría unos 10.000 detectados por el sistema de 
justicia. 
 
El TAP y la psicopatía son dos trastornos distintos que se solapan, en los que la mayoría de 
los delincuentes psicópatas presentarían TAP pero en el que la mayoría de los delincuentes con 
TAP no tendrían trastorno psicopático. 
 




Tabla 1. Evolución  del concepto de psicopatía de  Prins (2000, citado por Garrido 2003, p. 44). 
Locura sin delirio Siglo XIX 1801 
Locura moral Siglo XIX 1835 
Inferioridad (constitucional psicopática) Siglo XIX 1880 
 
Imbecilidad moral Siglo XX Inicios 
Carácter neurótico Siglo XX 1930 
Psicopatía Siglo XX 1940 
Sociopatía (USA) Siglo XX 1950 
T. antisocial de la personalidad Siglo XX 1980 
 
 
3.3. LA PSICOPATÍA EN ADOLESCENTES. 
Si bien es cierto que han sido poco numerosos los trabajos que han buscado los antecedentes 
tempranos del trastorno psicopático,  también es cierto que desde hace unos quince años el 
estudio de sus rasgos en adolescentes ha cobrado interés (Frick, O`Brien, Wooton y Burnett 
1994;  Lynam, 1997), de hecho, la posibilidad de que un desorden de la personalidad como la 
psicopatía pueda ser diagnosticado en la infancia y adolescencia ha sido motivo de 
controversia. Por una parte,  es razonable sostener que si la psicopatía es un trastorno crónico 
que se manifiesta en los adultos, sería esperable que hubiese comenzado a anunciarse con 
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anterioridad y que por lo tanto, rasgos idénticos o similares se diesen con estabilidad a lo largo 
de dicho periodo (Frick, 2002; Hare, 2000; Lynam, 2002). Otros autores sostienen que la 
adolescencia, en cuanto período de transformación y cambio, no sería compatible con la 
estabilidad de los rasgos nucleares de la psicopatía, de ahí la alta proporción de falsos positivos 
(Seagrave y Grisso, 2002). El propio Cleckey (1976) sostenía que determinadas conductas de 
transición que ocurrían durante la adolescencia podían tener cierta semblanza con los rasgos 
psicopáticos adultos,  pero que aquellas eran en realidad  fenómenos asociados al proceso 
adolescente. 
 
Recientemente autores como Salekin, Randall y Lee (2008) y Salekin, Rosenbaum, Lee y 
Lester (2009) sostienen la posibilidad de una perspectiva del desarrollo, en el sentido de que si 
bien cabe la posibilidad de que haya rasgos conductuales, en la adolescencia, semejantes a 
algunas manifestaciones psicopáticas, no por ello deja de ser fiable y válido el constructo de 
psicopatía, a la par que señalan la importancia de los factores de protección como elementos 
modificadores de los síntomas psicopáticos. 
 
Por otro lado, existe una alta estabilidad en los trastornos de conducta, con una continuidad 
que se extiende a lo largo del tiempo y que da lugar al desarrollo de conductas antisociales 
(asociadas a la psicopatía);  así,  por ejemplo, el DSM-III (1983) sostiene que los trastornos de 
conducta representan un patrón repetitivo y persistente de conductas agresivas o no agresivas 
que violan las normas y los derechos aceptados, y que hay pruebas de cómo la frecuencia  y 
variedad de conductas antisociales en la infancia son predictivas  de la conducta antisocial 
adulta. 
 
 No obstante, si en el DSM-II se establecía el concepto de ―reacción‖ para explicar los 
comportamientos antisociales, en el DSM-III (1983) se hablaba de trastorno, y así tenemos que 
de reacción de fuga se pasa a trastorno de conducta, no agresivo, infrasocializado; de reacción  
agresiva infrasocializada en la infancia (o adolescencia) se pasa a trastorno de conducta, 
agresivo, infrasocializado; y de reacción de delincuencia en pandilla en la infancia (o 
adolescencia) se pasa bien a trastorno de conducta, agresivo, socializado o bien al trastorno de 
conducta, no agresivo, infrasocializado.  
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 Ahora bien, en el DSM-III, en los diversos subtipos, se configuraba un cierto núcleo 
afectivo; por ejemplo, en los subtipos infrasocializado se establecía como uno de los criterios la 
―incapacidad para establecer un grado normal de afecto, empatía o vinculo con los demás‖ 
(DSM-III, pp. 54,55), y en los socializados el criterio es el de la vinculación social. Las 
dificultades de operativizar estos criterios dio lugar a la desaparición de la concepción 
―afectivo-vincular‖, tan próxima a la idea de psicopatía;  así,  en el DSM-III-TR (1998) los 
subtipos se definieron en función de la comisión de hechos antisociales y de si se hacían en 
grupo o no. Con el DSM-IV (1995) y el DSM-IV-TR (2002), el criterio para diferenciar los 
subtipos es la edad de inicio: infantil o adolescente. Así, las características personales van 
desapareciendo, pero también es cierto que para afirmar la presencia de un trastorno antisocial 
en la edad adulta se necesita que se haya dado un patrón de transgresión desde antes de los 
quince años, al tiempo que se establece un pronóstico peor en casos de inicio infantil. 
 
En la CIE-10 (1992) los trastornos disociales se incluyen dentro del capítulo de los 
trastornos del comportamiento y de las emociones de comienzo habitual en la infancia y 
adolescencia, y observa las siguientes variantes básicas: limitado al contexto familiar; 
socializado y no socializado; desafiante y oposicionista. En todo caso, la CIE-10 los caracteriza 
por una forma  persistente y reiterada de comportamiento disocial, agresivo o retador,  en el que 
habrá que tener en cuenta  consideraciones de tipo evolutivo y social a la hora de efectuar el 
diagnóstico; se admite la evolución en algunos casos al TDP; desde la consideración etiológica 
se acepta la asociación con relaciones familiares desfavorables y con el fracaso escolar, por otra 
parte, se admite la existencia de otros tipos de trastornos disociales -ubicados en dos secciones 
distintas a los clásicos trastornos disociales-, que aparecen de forma combinada con otros 
trastornos, bien sean de tipo emocional (trastornos disociales y de las emociones mixto) bien  
hipercinéticos (trastorno hipercinético disocial). En términos generales, se observa que, si bien 
no aparecen conformados los rasgos básicos de la psicopatía, sí es cierto que características 
como son la vinculación al contexto familiar o de amigos, la crueldad o las relaciones con el 
mundo emocional aparecen de una u otra forma en los TD de la CIE-10.  
 
Así pues, se puede observar que el DSM establece varias vías de desarrollo de los trastornos 
de conducta antisocial, y uno de ellos es la edad de inicio del trastorno. En este sentido, 
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Patterson, DeBaryshe y Ramsey (1989) ya plantearon, inicialmente, dos trayectorias en la 
carrera delictiva: de un lado, la de inicio escolar; y de otro, la de inicio adolescente, ambas 
asociadas a inadecuadas prácticas de crianza. Moffitt (1993) propuso un modelo basado en el 
estudio de la trayectoria de los delincuentes, al constatar la existencia de dos grupos de menores 
antisociales: unos limitados a la adolescencia,  y otro grupo persistente, de aparición temprana, 
ambos grupos claramente diferenciados. Así, en el primero sus manifestaciones conductuales 
irían cambiando en frecuencia y en intensidad a lo largo del ciclo vital, obedeciendo a un 
patrón de continuidad heterotípica frente una continuidad homotípica (poco frecuente, en el que 
las conductas problema son, a lo largo del ciclo vital, las mismas) (véase, Johstone y Cooke, 
2004),  mientras que los autolimitados a la adolescencia representarían el monto más numeroso, 
que corresponde con jóvenes que han mantenido conductas disociales casi como un fenómeno 
asociado a un proceso de cambio, ya que los trastornos disociales que comienzan en la 
adolescencia parecen estar más sujetos a las influencias ambientales, como puedan ser las 
relaciones con el grupo de pares, y la falta de supervisión parental, apreciándose una evolución 
en la adultez más positiva (Moffit, Caspi, Silva y Stanton, 1996). Estos niños suelen 
experimentar menos disfunción familiar, tienen menos posibilidades de tener problemas 
cognitivos e impulsividad y son más capaces de entablar y mantener relaciones sociales, en 
comparación con el grupo de inicio infantil (Moffit, 1993; Moffit y cols., 1996; Patterson, 
1993). Por el contrario, los menores que comienzan el desarrollo del trastorno a edad temprana, 
representan un patrón  más persistente y estable de agresión en amplia variedad de situaciones 
(Patterson, 1982), estos menores se caracterizan por altos niveles de disfunción familiar, baja 
capacidad cognitiva, alta impulsividad e hiperactividad, insensibilidad y frialdad emocional 
(Chris, Frick, Hill, Tyleer y Frazer, 1997; Frick, 1994; Moffit, 1993; Lynam, 1996), además, 
los niños que presentan dificultades tan tempranas tienden a mostrar un comportamiento 
antisocial en la edad adulta (Frick y Loney, 1999; Moffitt, 1993; Loeber, 1991).  
 
Respecto a las niñas, los estudios de sus trayectorias han puesto de manifiesto un cierto 
retraso de la edad de comienzo de las conductas agresivas, de tal manera que tienden a 
expresarse en la adolescencia (Moffitt y Caspi, 2001; Silverthorn y Frick, 1999), pero se 
parecen más a los menores de inicio infantil, en el sentido de que presentan más familias 
disfuncionales (Henggeler, Edwards y Borduin, 1987), deterioro cognitivo (Werner, 1987), 
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altas tasas de impulsividad e hiperactividad (Zoccolillo y Rogers, 1991) y graves dificultades 
en la adolescencia, como puedan ser los intentos de suicido, los embarazos no deseados, el 
absentismo y el fracaso escolar, y con graves dificultades en la vida adulta: carrera criminal, 
trastornos antisociales y  somáticos, así como  consumo de tóxicos (Bardone, Moffitt, Caspi y 
Dickinson 1996, Pajer, 1998;  Zoccolillo y Rogers, 1991).  
 
 3.3.1. Comorbilidad 
Por comorbilidad podemos entender un alto grado de asociación entre diferentes patologías, 
que no implican necesariamente  una causalidad lineal o interdependencia entre las mismas 
(Calderón, 2003). En las siguientes líneas se tratará de observar la evidencia empírica sobre  
aquellas dimensiones de la personalidad que se asocian  con la psicopatía en adolescentes. 
 
 Frente a la perspectiva categorial de las clasificaciones diagnósticas del DSM, de la CIE o 
del sistema de clasificación del Group for Advancement of Psychiatric (GAP), centrado en 
aspectos evolutivos, se encuentran las taxonomías empíricas, de raíz matemática,  que se basan 
en las correlaciones o la covariación de signos, síntomas o conductas. Así,  desde una 
perspectiva que parte de la psicopatología del desarrollo, en una visión dimensional, figuran los 
trabajos de Achenbach, quien propuso dos síndromes generales de conductas anormales en 
niños y adolescentes: el factor Externalizante y el Internalizante (Achenbach, 1966, 1985; 
Achenbach y Edelbrock, 1978); se trata de  factores de segundo orden o dimensiones 
psicopatológicas de banda ancha. 
   
El primero de los factores corresponde con  los trastornos de conducta, abuso de sustancias y 
la hiperactividad. La segunda dimensión, factor Internalizante, se corresponde con los 
trastornos de ansiedad y depresión. Ante estos factores de segundo orden se elevan otros de 
primer orden, de los que se derivan las dimensiones citadas, es decir, el factor Externalizante 
hace referencia a un conjunto de conductas (factores de primer orden) caracterizadas por 
peleas, desobediencia, ira, destrucción, delincuencia y agresividad, esto  es, se expresa en 
relación a los otros. Otras denominaciones han sido las de Problemas de conducta (Peterson, 
1961), Agresión (Miller, 1967) o Infracontrol (Achenbach y Edelbrock, 1978). La segunda 
dimensión, factor Internalizante, hace referencia a un conjunto de rasgos (factores de primer 
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orden) de tipo cognitivo en tanto que se expresan en relación con el propio individuo, 
caracterizados por ansiedad, depresión, retraimiento, timidez y somatizaciones. Otras 
denominaciones han sido las de Problemas de personalidad (Peterson, 1961), Inhibición 
(Miller, 1967) o Hipercontrol (Achenbach y Edelbrock, 1978).  Lemos, Vallejo y Sandoval 
(2002) utilizando el cuestionario Youth Self-Report (YSR, de Achebach y Edelbrock, 1987) en 
una muestra de adolescentes españoles encuentran los siguientes factores de primer orden  (de 
banda estrecha): Depresión, Agresividad verbal, Conducta delictiva, Problemas de 
pensamiento, Quejas somáticas, Problemas de relación social (aislamiento), Búsqueda de 
atención y Conducta fóbico-ansiosa, similares a los obtenidos por Achenbach (1991) en 
población americana. 
 
Este sistema dimensional permite organizar los trastornos en una estructura jerárquica 
simple. Krueger y Piasecki (2002) han propuesto un modelo heurístico de tipo jerárquico para 
la descripción y la explicación etiológica de las dos grandes dimensiones de la psicopatología: 
la Internalizante y la Externalizante, cada una de las cuales se puede manifestar en distintas 
facetas o dimensiones de primer orden, que conforman patrones de conducta desadaptada 
(semejantes a las categorías diagnósticas del DSM o CIE). Así por ejemplo, los síndromes  de 
conducta de banda estrecha (dependencia de sustancias, conducta antisocial y conducta 
desinhibida) tienden a covariar o a presentarse con mayor  probabilidad en la misma persona 
conformando el patrón de banda ancha Externalizante, al que le afectarán factores etiológicos 
específicos, al igual que otros factores etiológicos específicos incidirán en los síndromes de 
banda estrecha. 
 
Así pues, es esperable que el factor Externalizante se encuentre asociado al desarrollo de la 
psicopatía,  específicamente al factor 2 (Estilo de vida desviado) de la PCL-YV que recoge 
muestras de conducta marcadas por la búsqueda de sensaciones, el estilo parasitario, la 
ausencia de objetivos, la impulsividad, la irresponsabilidad, el pobre control de la ira, los 
problemas tempranos de conducta, la conducta criminal grave, la violación de las medidas 
judiciales impuestas y la versatilidad delictiva. 
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Igualmente, cabe suponer que el factor Externalizante se encuentre asociado a los 
denominados rasgos precursores de la psicopatía de insensibilidad emocional, narcisismo e 
impulsividad valorados en la escala Antisocial Process Screening Device (APSD, Frick y Hare, 
2001). 
 
 Desde otro ángulo pero referido a las conductas externalizantes en su relación con lo asocial, 
tenemos los trabajos de Loeber, Burke, Lahey, Winters y Zera (2000) quienes en un amplio 
estudio longitudinal a lo largo de 10 años establecen una base sólida para la distinción entre la 
conducta oposicionista-desafiante y el TC, señalando la dificultad de encuadrar los síntomas 
agresivos en uno u otro diagnóstico. De igual manera, destacan la enorme heterogeneidad 
comprendida dentro  del TC y la necesidad de seguir estudiando los diversos subtipos, 
confirman la diferencia de actividad delictiva en función del sexo e informan de cómo menores 
con trastorno oposicionista puede evolucionar hacia un TC que posteriormente puede acabar en 
TAP. 
 
Tanto la CIE-10 como el DSM, especialmente en sus versiones II y III, incluyen la 
agresividad como un elemento vertebrador de la conducta antisocial, al tiempo que como se ha 
indicado, se le confiere cierta estabilidad en las trayectorias evolutivas. En este sentido,  los 
trabajos de Lacourse y cols. (2002), Nagin y Tremblay (1999), Nagin y Tremblay (2001) cifran 
en un cuatro por ciento, aproximadamente, los niños que manifestando conductas agresivas en 
la infancia continuarán con la mismas en la adultez. De la misma manera, Loeber y 
Stouthamer-Loeber (1998) informan que son  un grupo reducido de niños los que continuarán 
con una trayectoria persistente de agresión en la vida adulta. Broidy y cols. (2003) encuentran 
asociación entre el grado de agresividad física y otros síntomas externalizantes configurando 
trayectorias similares. 
 
Cota-Robles, Neiss y Rowe (2002, citado por Peña y Graña, 2006, p.14) señalan que ―el 
nivel de violencia de estos adolescentes es más elevado durante  la primera adolescencia (10 a 
13 años) que durante la segunda (14-17 años) e incluso son más peligrosos aquellos 
adolescentes cuya pubertad es precoz‖, pudiendo aparecer, tiempo después, delitos más graves 
y violentos. 




Una distinción importante es la propuesta por Dodge (1991) y Dodge, Lochman, Harnish, 
Bates y Pettit, (1997) entre conducta agresiva proactiva (aquella conducta instrumental cuya 
finalidad es conseguir objetivos) y reactiva (aquella que nace como producto de una 
provocación). La primera será explicada desde  procesos de socialización desviada, y la 
segunda nacerá como producto de antecedentes de patrones parentales maltratantes y proceso 
cognitivos distorsionados en los menores. Ambos tipos de agresividad corresponden, también, a 
diferentes sistemas neurocognitivos.  
 
Vitaro, Brendgen, y Tremblay (2002) estudiaron, sobre una amplia muestra de menores, de 
10 a 13 años, los diferentes subtipos de agresividad  -reactiva y proreactiva- comparándolos 
con un grupo  sin muestras de agresividad, encontrando tanto antecedentes como consecuencias 
distintas, si bien  en un amplio rango de casos se daban un tipo y otro de agresividad.  
 
La agresividad, en los niños y adolescentes, también ha sido abordada en función de los 
rasgos precursores de la psicopatía: insensibilidad, impulsividad y narcisismo. Por ejemplo, 
Fite, Stoppelbein y Greening (2009) examinaron la relación entre la agresividad proactiva, la  
reactiva y los rasgos mencionados, en una muestra de 105 menores de 6 a 12 años, encontrando 
que la agresividad proactiva y reactiva fue similar en los niños con rasgos de insensibilidad y 
narcisismo, pero los niños con impulsividad manifestaban sólo la reactiva. En contraste los 
niños informaban agresividad proactiva, pero no reactiva, cuando estaba asociada a las tres 
características psicopáticas. 
 
Así pues, se observa como la agresión se manifiesta de forma distinta en función del 
momento evolutivo. En general, las investigaciones evolutivas demuestran que la conducta 
agresiva es un predictor, específicamente, si se produce con anterioridad a los diez años de 
manifestaciones antisociales y agresivas posteriores. 
 
Respecto a la hiperactividad, podemos citar los trabajos de Hinshaw (1987) y Hinshaw, 
Lahey y Hart (1993), que establecieron la fuerte asociación entre la hiperactividad o falta de 
atención y la conducta antisocial. En este mismo sentido, tenemos el estudio de Cambridge 
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(Farrington, 1992a, Farrington, Loeber, Van Kammen 1990); el estudio longitudinal de  
Christchurd  (Fergusson y Horwood, 1993; Fergussong y Horwood, 1993; Fergusson, Horwood 
y Lloyd, 1991);  el estudio de Pittsburgh (Loeber  y cols., 1993);  el  estudio longitudinal   
sueco de  Magnusson (Magnusson, Kliteberg y Sttatin, 1993);  el estudio de Dunedin  (McGee, 
Silva y Williams, 1984; Moffitt, 1990a);  el  estudio de Montreal   (Soussignanet y cols., 1992); 
el seguimiento de Taylor de subgrupos tomados de su muestreo epidemiológico (Taylor, 
Chaqwick, Heptinstall y Danckaerts, 1996) y los seguimientos  a largo plazo de muestreos 
clínicos (Satterfield y Schell, 1997) o los realizados con adolescentes acusados de actividad 
delictiva en Suecia  desde los años sesenta hasta los noventa (Eklund, 2005). 
 
Cuando el diagnóstico de trastorno de hiperactividad con déficit de atención (THDA) se da 
conjuntamente con el trastorno del comportamiento (TC), los menores presentan un patrón 
antisocial más severo y agresivo, una mayor precocidad, frecuencia de conductas antisociales y 
continuidad en el ciclo vital, al tiempo que mayores déficits neuropsicológicos (Loeber, Burke, 
Lahey, Winters y Zera, 2000).  
 
Rutter, Giller y Hagell (2000) sostienen que la hiperactividad es visible desde la infancia 
temprana, asociándose a una conducta antisocial de inicio temprano que persiste hasta la 
adultez, acompañada de una disminución cognitiva y dificultades con pares, siendo la actividad 
delictiva una consecuencia de la asociación entre la hiperactividad y la conducta perturbadora o 
antisocial, de tal manera que,  previa a la actividad delictiva ya se habían dado las dificultades 
conductuales de tipo perturbador.  
 
Eklund (2005) demostró la fuerte asociación entre el comportamiento hiperactivo, los rasgos 
de la personalidad y los indicadores biológicos -como pueden ser los déficits cognitivos- y los 
factores de vulnerabilidad en lo referente al comportamiento violento, la delincuencia y el 
abuso del alcohol. 
  
La estrecha relación entre THDA y TC sugiere para Patterson, DeGarmo y Knutson (2000) 
la existencia de mecanismos básicos subyacentes a problemas conductuales, como son  las 
conductas antisociales y la hiperactividad, el bajo rendimiento escolar y el abuso de sustancias, 
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elaborando un marco teórico que intenta explicar cómo se va formando la conducta antisocial. 
Su modelo explicativo abarca solo a aquellos sujetos que inician las actividades antisociales a 
una edad temprana, y hace hincapié en las practicas disciplinarias que tienen lugar en el medio 
familiar y en cómo éstas generan dificultades en el contexto escolar, al no estar el menor 
dotado de habilidades de interacción eficientes, lo que produce un arrastre de sus déficits en la 
interacción con sus iguales que provoca  un ámbito de desviación, bajo un telón de fondo en el 
que hay que contar con características temperamentales de tipo crítico. 
 
No obstante, autores como Frick y Ellis (1999) y Lynam (1996),  sugieren delimitar más el 
tipo de menores con trastorno temprano, dado que como han señalado McBurnett y Pfiffner 
(1998), no todos desarrollarán psicopatía.  
 
Lynam (1996, 1998, 2005) propone un modelo, tras realizar una revisión de diferentes 
estudios longitudinales, en el que explica que la relación entre hiperactividad y trastorno de 
conducta  representa un subgrupo especial de trastorno de conducta, el representado por  
fledgling psychopath, cuyo mecanismo explicativo estribaría en la dificultad de modular la 
conducta a partir de las contingencias del ambiente, ya que este grupo de menores que presenta 
comorbilidad entre la hiperactividad y el TC tiene dificultades para el aprendizaje de evitación 
pasiva, al tener un déficit en el sistema inhibitorio (puesto de manifiesto en las tareas de 
modulación de respuesta) asociado al sistema serotonérgico, un nivel bajo de arousal cortical, 
déficits en el lóbulo frontal y dificultad de retroalimentación; estas dificultades serían las 
responsables de la inquietud motora, la hiperactividad y la falta de atención. Esas 
características personales, en su proceso de interacción entre ellas y con el contexto 
(inadecuados procesos de parentalidad, variables socio-económicas y procesos de 
socialización), generan  un patrón de negativismo y conducta desafiante durante la infancia 
que, con posterioridad, dará lugar a la psicopatía adulta. 
 
3.3.2. De los correlatos biológicos a la emoción 
La tradición clínica portadora del pensamiento de Cleckey considera que la psicopatía es un 
trastorno de personalidad que se vertebra sobre componentes interpersonales y afectivos y 
sobre un estilo  de vida socialmente desviado. En concreto, Cleckey (1976) siempre consideró 
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que la base del trastorno pivotaba sobre las dificultades emocionales, en cuanto déficits, que los 
psicópatas tenían, y no tanto en estilos de vida desviados o en sus carreras criminales. El 
hándicap básico es un déficit emocional subyacente y generalizado que aparentemente no 
afecta al discurso del psicópata, pero que le incapacita para procesar los profundos significados 
semánticos y afectivos del lenguaje. 
 
 ―Al respecto podríamos especular que las profundas  redes semánticas y afectivas que 
enlazan las cogniciones no están bien desarrolladas en los psicópatas‖ (Raine, 2000, p.42). Así, 
tenemos que se han encontrado evidencias de que los problemas del lenguaje en sujetos 
psicópatas pueden estar relacionados con dificultades en las  tareas de procesamiento semántico 
de palabras abstractas asociadas a la actividad fronto-temporal derecha, por la habilidad de 
razonamiento, interpretación del humor verbal, análisis de la prosodia del lenguaje y la 
comprensión y producción del significado de las palabras y figuras del lenguaje, lo que vendría 
a demostrar las dificultades de los psicópatas para procesar emociones sociales complejas,  
como la empatía, el amor, la culpa y el remordimiento (Kiehl y cols., 2004). 
 
La emoción está asociada al funcionamiento de la corteza prefrontal y es un factor que pude 
determinar  la decisión de un comportamiento social.  Así, Hare (1999) encontró que los 
delincuentes violentos generaban pocas asociaciones semántico-afectivas durante las decisiones 
léxicas. En el mismo sentido,  los estudios de Lorenz y Newman (2002) aportan la idea de que 
los delincuentes psicópatas no se ven afectados en las tareas de decisión léxica por señales 
emocionales, lo cual también puede estar en consonancia con la hipótesis de que pudiera darse 
en los psicópatas una débil estructura organizativa cerebral, poco especializada en los recursos 
del procesamiento afectivo y emocional; de ahí la poca actividad  del  hemisferio  derecho  
durante  el  análisis  y  elaboración  del  material  afectivo,  ya  sean  palabras  (Hiatt, Lorenz y  
Newman,  2002)  o  imágenes  complejas  (Forth, 1992; Mills, 1995). 
 
Hare (2000) señala que una de las posibles explicaciones a las características cognitivas, 
lingüísticas y comportamentales de los psicópatas esté relacionada con una distribución 
interhemisferica inusual de los recursos de procesamiento, o con una disfunción cerebral 
especialmente en la corteza frontal, dándose la posibilidad de un daño sutil, que no afecta a sus 
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resultados en pruebas neuropsicológicas. Todo ello le lleva a considerar la posibilidad de que la 
anomalía de los psicópatas sea más funcional que estructural, por ello sugiere que lo adecuado 
para estudiar a estos sujetos sea la utilización de tareas de procesamiento de la información del 
tipo de las empleadas en las neurociencias cognitivas, juntamente con los procedimientos 
psicofisiológicos  y las neuroimágenes. ―Esta aproximación nos permitiría  investigar qué les 
diferencia del resto en el uso de estrategias cognitivas y en los mecanismos y circuitos 
estructurales y funcionales que subyacen a sus cogniciones, lenguaje, afectos y 
comportamiento‖ (p.43). 
 
El estudio del psicópata por procedimientos de neuroimagen, ya sea de tipo estructural   -
Imágenes de Resonancia Magnética, MRI- o de tipo funcional– Tomografía por Emisión de 
Positrones, TEP y Tomografía por Emisión de Fotones Simples (SPECT)-, parte de dos 
orientaciones: de un lado, las trabajos de Raine y Damasio, centrados en el estudio del córtex 
orbitofrontal; de otro, los estudios de Richard-Blair, enfocados a la posible disfunción de la 
amígdala, estructura encargada del procesamiento del miedo y la emoción (Raine, 2001). 
 
Desde las técnicas estructurales se aventura la hipótesis de que puede existir un daño en la 
estructura cerebral: disminución del volumen de la corteza prefrontal, en el volumen de la 
sustancia gris del cerebro (Raine, Lencz, Bihrle, LaCasse y Colleti, 2000; Woerman y cols. 
2000). 
 
Desde las técnicas funcionales (Rain, 2001) se demuestran cambios en la actividad cerebral 
en las áreas asociadas  con el procesamiento emocional: córtex prefrontal, amígdala y sistema 
límbico.  
 
Con técnicas de neuroimagen, tenemos estudios como los de Sterzer y cols (2005), citado 
por Bonilla y Fernández (2006), quienes por medio de Resonancia Magnética Funcional (RMF) 
estudiaron a un grupo de adolescentes  psicópatas, demostrando como éstos ante el visionado 
de imágenes con carga afectiva negativa, presentaban  una desactivación de la corteza 
cingulada anterior dorsal derecha. De igual forma, Jones y cols. (2009) han demostrado 
trabajando con un grupo de 70 menores con elevados rasgos de insensibilidad emocional  y 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        95 
 
 
ausencia de emociones, como éstos frente al grupo de control, mostraban una menor actividad 
de la amígdala en la actividad de discriminación del sexo correspondiente a  un rostro con carga 
negativa (expresión de tristeza); estos hallazgos se encuentran en línea con la investigación 
realizada en adultos, lo que para los autores sugiere que los rasgos de insensibilidad emocional 
ya se encuentran presentes en la adolescencia. 
 
Tanto desde un punto de vista estructural como funcional, en la actualidad se sostiene la 
existencia de cambios en las estructuras asociadas al procesamiento de las emociones, lo que 
contribuye a explicar la anormalidad de la respuesta emocional en el psicópata (Blair, 2006;  
Kielh, Smith, Hare y Liddle, 2000;  Raine y Yang, 2006;  Roger, 2006). 
 
Otro acercamiento ha sido el utilizado por Patrick (1994,  2000) y Patrick, Bradley y Lang, 
(1993) por medio del paradigma del reflejo de sobresalto. Está establecido que un ruido 
inesperado provoca en las personas normales un parpadeo más intenso cuando están viendo  
imágenes desagradables que cuando ven imágenes neutras; además, el sobresalto es menor 
cuando ven imágenes agradables que cuando ven imágenes neutras (Lang, 1995) y ello porque 
se supone que la estructura básica de la emoción es un sistema bidireccional que refleja los dos 
sistemas motivacionales del cerebro: el sistema aversivo, regulador de las reacciones 
defensivas, y el apetitivo,  que regula las reacciones de aproximación y exploración (Gray, 
1987; Lang, 1995). En el caso de los psicópatas, específicamente aquellos que puntuaban alto 
el factor de insensibilidad emocional en la PCL-R, tenían un umbral más alto en la función 
defensiva, es decir los psicópatas primarios tienen escaso miedo (Patrick y cols. 1993; Patrick, 
1994). En la actualidad se trabaja sobre un patrón de modulación emocional/atencional 
(Levenston, Patrick, Bradley y Lang 2000;  Moltó, Poy, Pastor, Montañes, Segarra, Tormo, 
2001; Pastor, Moltó, Vila, Lang, 2003;  Tormo, 2007)  ya que se considera que el déficit de 
procesamiento de la información  emocional del psicópata se encuentra en relación con un 
umbral más elevado en el inicio de la reacción defensiva, a la vez que la intensidad afectiva de 
los estímulos y su tiempo de exposición han sido propuestos  como factores determinantes a la 
hora de activar el sistema de defensa e interrumpir la conducta de aproximación del psicópata, 
factores que explican que las  señales que habitualmente provocan la respuesta defensiva  en la 
población normal no surten efecto en estos individuos (Tormo, 2007). 
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También el mismo sistema planteado por Gray (1987) podría dar cuenta de las bajas 
puntuaciones  en ansiedad que se observan en los psicópatas (Fowles y Dindo, 2006, Hare, 
1970). Para Lykken (1995),  la baja ansiedad en los  delincuentes, expresión de su ausencia de 
miedo, se asociaría a otros dos rasgos temperamentales: búsqueda de sensaciones e 
impulsividad. 
 
A todo ello hay que sumar las evidencias de disfunciones en los procesos neuroquímicos 
asociados a los neurotransmisores; así, la disminución de la serotonina y de la noradrenalina y 
el aumento de la dopamina parecen estar  relacionados con las características de la conducta 
psicopática (Mata, 1999, Minzenberg y Siever, 2006). 
 
Recientemente, Malterer, Glass y Newman (2008), han investigado la relación entre la 
psicopatía y la Inteligencia Emocional (IE). Estos autores,  tomando como base la aportación 
original de Patterson y Newman (1993), según la cual  dificultades  en la modulación de 
respuesta (provocado como consecuencia del déficit en el procesamiento emocional y 
atencional) podía explicar las respuestas desadaptativas a estímulos aversivos o situaciones 
ambientales cambiantes, y los trabajos de Newman y Lorenz (2003) sobre la teoría de la 
modulación de respuesta en psicópatas; diseñan una investigación bajo la hipótesis de que los 
individuos psicópatas con baja ansiedad puntuaran significativamente menos en las tareas de 
inteligencia emocional, evaluadas a través del Trait Meta-Mood Scale (TMMS, Salovey y cols, 
2002). Por otra parte, y bajo las propuestas de Patrick y Lang (1999) sobre  la estructura de dos 
factores de la PCL-R y sus diferentes cometidos, cabría esperar también diferencias en el tipo 
de déficit que presentarían los sujetos en su IE en función de sus puntuaciones en los factores 
PCL-R. Para la investigación se trabajó sobre  una muestra de 439 adultos, media de edad de 
30,28 años, encarcelados. A los que se les aplicó la PCL-R, aquellos sujetos que puntuasen 
menos de 20, en dicho cuestionario serían considerados controles. Los resultados indicaron 
que, bajo el supuesto de la teoría de la Modulación de Respuesta, ésta se confirmó en tanto que, 
aquellos que puntuaban bajo (psicópatas primarios) obtenían peores resultados en Atención y 
una tendencia importante, pero no plenamente significativa, a obtener diferencias en 
Reparación  respecto al Modelo de dos Factores de la PCL-R, los hallazgos fueron consistentes 
con la predicción: el Factor 1 se asoció negativamente con Atención, los individuos que 
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puntuaban alto en el componente interpersonal/afectivo de la psicopatía no prestaban atención a 
sus emociones. El Factor 2 se asoció negativamente  con Reparación, los individuos que 
puntuaban alto en un estilo de vida desviado, antisocial e  impulsivo demostraban menos 
capacidad para regular y reparar sus emociones. 
 
3.3.3. La afectividad: Los rasgos precursores y la estabilidad 
En un breve repaso, en lo concerniente a la expresión de las emociones y al desarrollo 
emocional durante la primera y segunda infancia, hoy sabemos que a los 18 meses los 
prerrequisitos cognitivos para el desarrollo de los sentimientos relacionados con la toma de 
perspectiva y la diferenciación entre lo propio y lo de los otros ha tenido lugar (Garrido y cols., 
2006). Entre los 2 y 3 años se da un avance significativo, pues los niños comenzarán a 
experimentar un conjunto de emociones  más complejas,  que por un lado significarán un 
descubrimiento de sí mismo (emociones autoconscientes) y de otro un incremento de las 
relaciones con los demás (emociones socio-morales). Las emociones básicas son la vergüenza, 
el orgullo y la culpa. Para que un niño pueda sentir vergüenza u orgullo es necesario un proceso 
que implica, al menos, tres aspectos: el conocimiento de las normas y valores sociales, la 
evaluación de la propia conducta en relación con estas normas y valores, y la atribución de 
responsabilidad a sí mismo ante el éxito o el fracaso para ajustarse  o no a dichas normas y 
valores. El sentimiento de culpa, por su parte, tiene que ver con el desarrollo socioemocional y 
guarda estrecha relación  con la aparición de conductas prosociales. Por otra parte,  el mayor 
dominio del lenguaje constituirá un instrumento preciso para expresar y comunicar los propios 
estados emocionales "tengo miedo", "estoy triste".... En este sentido,  es imprescindible 
distinguir entre la comprensión y la expresión de las emociones. A partir de los 3-4 años los 
niños conocerán guiones genéricos, por ejemplo, de castigo-tristeza o fiesta-alegría, que les 
ayudarán a comprender los estados emocionales, pero no será hasta los 4-5 años que empezarán 
a realizar auténticos procesos de valoración, permitiendo que las emociones empiecen a 
contextualizarse, posibilitando comprender y explicar los estados emocionales en términos de 
ajuste  entre lo que se deseaba y lo que se consigue. En todo ello juegan un importante papel, 
también, la forma y el grado en que los niños consiguen ocultar sus propias emociones, 
manifestando, por la contra, otras distintas ante las personas, por ejemplo, cuando un regalo no 
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les gusta. No será hasta los 5-6 años que los niños puedan realizar con eficacia maniobras de 
disimulo (Hidalgo y Palacios, 1999). 
 
Los estudios longitudinales muestran que niños muy pequeños, ya a los dos años, pueden 
exhibir problemas conductuales, y un 50% continuarán exhibiéndolos hasta la adolescencia 
temprana (Campbell, 1994; McGee, Silva y Williams, 1984; Richman, Stevenson y Graham, 
1982). 
 
Como se ha informado,  los problemas de conducta en los niños se mantienen con gran 
estabilidad en el tiempo y son predictivos de psicopatología posterior, tanto personal como 
social (Loeber y Farrington, 2000). Johnstone y Cooke (2004) plantean la necesidad de abordar 
estudios longitudinales en los que se puedan identificar rasgos en la infancia precursores de 
conductas antisociales asociadas a la psicopatía. En este sentido, en los últimos años han 
aparecido varios estudios que tratan de investigar esta opción;  así,  tenemos el estudio de 
Lynam, Caspi, Moffit, Loeber y Sthithamer-Loeber (2007), que encuentra un correlación 
moderada entre los rasgos psicopáticos evaluados a los 13 y posteriormente a los 24 años. Se 
sabe, por otro lado, que los jóvenes que manifiestan graves problemas conductuales son muy 
resistentes al cambio, por lo que sus problemas se extenderán a la vida adulta (Kazdin, 1995).  
 
Además, se sabe que el déficit emocional es un identificador patognómico de la psicopatía 
en adultos (Cleckey, 1976; Cooke y Michie, 1997; Frick y Ellis, 1999; Patrick, Zempolich y 
Leveston, 1997), así el núcleo de la psicopatía se establece en tres dimensiones: afectividad 
(ausencia de sentimientos de empatía), interpersonal (egocentrismo y manipulación) y una 
dimensión conductual (impulsividad e irresponsabilidad) (Forth y Book, 2007). Numerosas 
investigaciones sugieren que estos rasgos nucleares de la psicopatía pueden ser valorados en 
edades muy tempranas, al partir de la asunción de que es más razonable pensar que la 
psicopatía se establece como desarrollo que no como un trastorno que surge de repente en la 
adultez (Forth y Book, 2007; Salenkin, 2006). Por ejemplo, Lenke y Olsen (2008) en un estudio 
con un grupo de 486 niños procedentes de varias comunidades distintas de Suecia, con edades 
comprendidas entre los  3 y 5 años, procedieron a  valorar los rasgos nucleares de la psicopatía: 
frialdad /insensibilidad, grandiosidad/falsedad,  impulsividad y necesidad  de estimulación,  con 
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el Child Problematic Traits Inventor, encontrando resultados similares a los de Saleskin (2006),  
en el sentido de encontrar evidencia significativa respecto a la validez de estos rasgos para 
estudiar a niños con problemas de conducta, ya fuese de tipo agresivo proactivo o desafiante-
oposicionista. 
 
En los últimos quince años, han sido numerosos los estudios que han tratado de establecer 
esa línea de continuidad entre determinados rasgos precursores en la infancia, la adolescencia y 
la edad adulta. Así, tenemos los estudios de Paul J. Frick y su grupo de investigación (p.e. Frick 
y Ellis, 1999; Frick y White, 2008), que siguiendo los trabajos de Hare sobre la psicopatía en 
adultos ( Hare, Harpur, Hakstian y Forth, 1990) ha desarrollado la idea de que son los rasgos de 
insensibilidad emocional y ausencia de afectividad o impasibilidad (por ejemplo: ausencia de 
culpa, de empatía e  instrumentalización) los que mejor categorizan a un grupo de menores 
directamente entroncados con el concepto de psicopatía (Frick y White, 2008). En una revisión 
algo anterior (Frick y Dickens, 2006), sobre 22 estudios publicados encontraron que estos 
rasgos concurrían en 10 estudios, predecían graves problemas de conducta en 12 estudios y  
que en 5 mostraban que los menores antisociales que los padecían daban peores resultados en 
los tratamientos. 
 
Las investigaciones han encontrado hallazgos consistentes respecto a los rasgos emocionales 
definitorios de la psicopatía, como son la insensibilidad/frialdad- impasibilidad-(CU) cuando se 
asocian a problemas de conducta en los niños. Así por ejemplo, los menores que los presentan y 
tienen problemas de conducta  difieren sustancialmente de otros que sólo manifiestan 
problemas de conducta, en términos de severidad,  estabilidad de los problemas e impulsividad 
(Frick y Ellis, 1999),  en cantidad de detenciones (Christian, Frick, Hill, Tyler, y Frazer, 1997), 
en agresividad proactiva y problemas de conducta (Caputo, Frick, y Brodsky, 1999; Cornell, 
Warren, Hawk, Stafford, Oram, y Pine, 1996;  Crick y Dodge, 1996;  Dodge y Coie, 1987; 
Frick, Kimonis, Dandreux y Farrel, 2003;  Kruh, Frick, y Clements, 2005; Lynam, 1997; 
Stafford y Cornell, 2003) y en  conductas de búsqueda de estimulación y aventura (Frick y 
cols., 2003; Frick, Lilienfeld, Ellis, Lonely y Silverthorn, 1999; Frick, O‘Brien, Wooten, y 
McBurnett, 1994). De igual manera, las personas con problemas de conducta y dificultades 
emocionales asociadas como la impasibilidad y la ausencia de emociones tienen una menor 
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receptividad a las palabras con carga emocional negativa (aversivas) (Frick y cols, 2003;  
Loney, Clemens, Ellis y Kerlin, 2003) y a las fotos con escenas negativas (Blair, 1999), al 
tiempo que poseen una menor sensibilidad a los efectos del castigo (Fisher y Blair, 1998¸Frick 
y cols., 2003; O‘Brien y Frick, 1996). Además, trabajos como  los de Barry, Barry, Deming y 
Loachman (2008) demuestran que los rasgos CU, la impulsividad y el narcisismo, se muestran 
relativamente estables en el tiempo. Si bien las relaciones sociales de los menores  pueden 
actuar como una variable moduladora, de ahí que los programas de intervención la tengan 
presente al objeto de intervenir sobre esos rasgos en niños agresivos. Estabilidad que también 
pone de manifiesto la aportación de Lee, Klaver, Hart, Morety y Douglas (2009),  quienes 
trabajando sobre una muestra de 83 delincuentes adolescentes, a quienes se les administró la 
PCL-YV y la APSD, en dos ocasiones y con un intervalo de seis meses, se pudo comprobar la 
estabilidad moderada de los rasgos psicopáticos. 
 
Frick y su grupo sostienen que los rasgos de insensibilidad y frialdad (CU) (por ejemplo, la 
ausencia de culpa y empatía, así como la instrumentalización del otro) definen a un subgrupo 
tanto de infantes como de adolescentes que mantendrán estos rasgos de forma más estable a lo 
largo del tiempo, mostrando una mayor predisposición al comportamiento violento y agresivo 
(Frick y White, 2008) generando un modelo de desarrollo psicopatológico especifico; así,  por 
ejemplo, Caputo, Frick y Brodsky, (1999) hallaron que aquellos adolescentes detenidos por 
delitos de violencia sexual puntuaban más alto en los rasgos CU que los delincuentes no 
violentos, y sin embargo no había diferencias significativas en el resto de las dimensiones del 
constructo de psicopatía. En el mismo sentido, dentro de una muestra clínica de menores entre 
los 6 y los 13 años, aquellos que daban altas puntuaciones en CU se  distinguieron por haber 
desarrollado comportamientos violentos dentro de la estructura de trastorno del 
comportamiento, mientras que otros menores que daban puntuaciones altas en otros rasgos (por 
ejemplo: impulsividad y narcisismo) ofrecían comportamientos violentos, pero dentro de 
etiquetas diagnósticas amplias (Christian, Fric, Hill, Tyler y Frazer, 1997). 
 
Este modelo de desarrollo psicopatológico, basado en un cuerpo suficiente de evidencia 
científica,  permite proponer que aquellos adolescentes que presentan altos niveles en los rasgos 
CU ofrecen características distintivas tanto en lo cognitivo como en lo afectivo y en su 
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personalidad, en el sentido de que estos rasgos guían  el desarrollo antisocial, específicamente 
los jóvenes con rasgos CU muestran características temperamentales que expresan déficits  en 
sus niveles de arousal emocional ante el miedo y el estrés - teoría de la regulación de las 
habilidades emocionales (Frick y Morris, 2004)- en respuesta a señales de peligro (Frick y 
White, 2008), lo que desde el puto de vista teórico tiene importantes implicaciones: primero, 
esas características temperamentales proporcionan evidencia de la implicación de distintos 
mecanismos neuronales; segundo, estos hallazgos permiten relacionar distintas teorías sobre la 
etiología de la conducta antisocial con teorías del desarrollo del grado de conciencia de los 
jóvenes, por ejemplo, los déficit temperamentales en reactividad emocional pueden hacer más 
difícil que el menor desarrolle en forma apropiada adecuados niveles de sentimiento de culpa o 
empatía u otras dimensiones de conciencia, al extremo que pueda desarrollar rasgos de CU, -
consistente con este modelo tendríamos los resultados de Pardini (2006)-; tercero, la 
comprensión de cómo se van generando las alteraciones en el grado de conciencia de los 
menores puede ayudar a potenciar investigaciones que desarrollen posibles factores de 
protección que puedan promover una optimización del desarrollo, por ejemplo, Cornell y Frick 
(2007) en un trabajo con preescolares, mostraron como una educación paterna orientada a la 
obediencia conseguía óptimos resultados en  niños con altos niveles de conducta desinhibida. 
 
3.3.4. La evaluación de la psicopatía en la adolescencia 
Romero (2001) considera que  dos son las líneas de trabajo más prometedoras en el ámbito de 
la psicopatía juvenil: de una parte, los trabajos de Lynam, y de otra,  los de Frick,  quien 
entiende que la idea establecida por Lynam de asociar TDAH con TC supone un amplio 
subgrupo de niños, para establecer en ellos un proceso de psicopatía incipiente, puesto que la 
comorbilidad de los dos trastornos puede situarse en cifras de hasta el 90% (Abikoff y Klein, 
1992), lo que representa una gran cantidad de sujetos si lo comparamos con la población 
psicopática adulta, ya que se entiende que la cantidad es la misma en población adulta que 
juvenil (Garrido, 2003). 
 
Por otra parte,  los trabajos de Lynam no consideran en profundidad aspectos nucleares del 
trastorno psicopático como la insensibilidad emocional, la ausencia de remordimientos, la falta 
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de empatía o la ausencia de emociones, pareciéndose más su categoría al perfil de los adultos 
antisociales (Frick y Ellis, 1999, Romero, 2001). 
 
Hare entiende la psicopatía como una entidad psicopatológica compuesta por un núcleo 
afectivo e interpersonal y un conjunto de rasgos conductuales antisociales. Sobre este 
constructo desarrolla la Hare Psychopathy Cheklist-Revised (PCL-R; Hare, 1991, 2003),  que 
se ha convertido en el instrumento estándar de valoración de la psicopatía en muestras forenses 
y penitenciarias (Mealey, 1995; Moltó, Poy, Segarra, Pastor y Montañés,   2007;   Patrick, 
2006; Thomas-Peter, 1992; Tormo, 2007; Zágon, 1995). El instrumento nace de la necesidad de 
disponer una métrica común que evaluará tanto lo antisocial como lo afectivo y que pudiera ser 
utilizada en centros correccionales; inicialmente, partiendo de las ideas de Cleckey (1941/1976) 
se diseña un instrumento de 22 ítems, la Hare Psychopathy Checklist (PCL; Hare, 1980; Hare y 
Frazelle, 1980); en 1985 se revisa y en 1991 se publica la Hare Psychopathy Checklist-Revised 
(PCL-R; Hare), una escala compuesta por 20 ítems que consta de dos grupos de rasgos o 
factores correlacionados, lo que corresponde al modelo bifactorial tradicional: el Factor 1 
(ítems 1, 2, 4, 5, 6, 7, 8, l6), que explica entre un 9 y un 12% de la varianza, refleja los rasgos 
afectivos e interpersonales de la psicopatía: encanto superficial, egocentrismo, mentira, 
insensibilidad e instrumentalización del otro; el Factor 2 (ítems 3, 9, 10, 12, 13, 14, 15, 18, 19) 
que explica hasta un 30% de la varianza, refleja las características relacionadas con el  estilo de 
vida inestable, impulsivo y antisocial de la psicopatía; los ítems 11 y 17 no saturan los factores 
y el ítem 20 ha sido incluido en la segunda edición de la PCL-R en el factor 2 (Hare, 2003). 
 
En la actualidad, se considera que se trata de un instrumento compuesto por dos factores y 
cuatro facetas (Neumann,  Kosson  y  Salekin,  2007;  Tormo, 2007; Vitacco,  Rogers, 
Neumann,  Harrison y  Vincent, 2005): el Factor 1 (Interpersonal/Afectivo) incluye la Faceta 1, 
Interpersonal (ítems 1, 2, 4, 5) y la Faceta 2, Afectiva (ítems 6, 7, 8, 16), mientras que el Factor 
2 (Estilo de vida)  incluye la Faceta 3, Estilo impulsivo/irresponsable (ítems 3, 9, 13, 14, 15) y 
la Faceta 4, Antisocial (ítems 10, 12, 18, 19, 20). Así pues,  las  tres primeras facetas de este 
modelo jerárquico son idénticas a los tres factores  derivados  en  el  modelo  propuesto  por  
Cooke  y  Michie  (1997, 2001) –y confirmado recientemente por los mismos autores (Cooke, 
Michie y Hart, 2006; Cooke, Michie, Hart y Clarkk, 2004)-, mientras  que  la Faceta  4  
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(Antisocial)   incorpora  los  cinco   ítems  que  reflejan   una  tendencia  hacia comportamiento 
antisocial (Hare, 2003). 
 
Otros instrumentos derivados de la PCL-R han sido la versión breve de screening en adultos, 
la Hare Psychopathy Checklist: Screening Version (PCL: SV; Hart, Cox y Hare, 1995) -se trata 
de un instrumento empleado en muestras forenses y con psicópatas no criminales-; y la Hare 
Psychopathy Checklist:Youth Version (PCL-YV; Forth, Kosson y Hare, 2003), que es la 
versión para jóvenes. Numerosos estudios parecen confirmar la buena capacidad predictiva del 
instrumento sobre el riesgo de violencia en  jóvenes delincuentes en la adultez temprana; así, en 
el estudio de Gretton, Hare, y Catchpole (2004) utilizando la información de archivo de registro 
de antecedentes penales de 157 jóvenes, se realiza un seguimiento de 10 años  -los sujetos  
partían de unas edades iniciales de 12 a 18 años-; pues bien, el riesgo de violencia en la edad 
adulta fue mayor entre aquellos con alto puntuación en la  PCL: YV que entre aquellos con 
bajos resultados, incluso después de controlar el trastorno de conducta, la edad de la primera 
infracción, y la historia de la delincuencia violenta y no violenta.  Estos resultados indican que 
la  PCL: YV proporciona información significativa sobre los jóvenes delincuentes del riesgo de 
violencia en la adultez temprana.  
 
Estudios realizados en el último decenio (Forth y cols. 2003; Neumann, Kosson, Forth y 
Hare, 2004; Salekin, Neumann, Leistico, DiCicco y Duros, 2004, Hare y Neumann, 2006) 
parecen confirmar el modelo de las cuatro facetas en la PCL: YV. Además, en el caso del 
estudio de Salenkin y cols. (2004), el modelo de las cuatro facetas se constituía en predictor 
significativo de la cantidad de comportamiento violento de los adolescentes, más allá del que 
pudieran estimar las acciones antisociales de los jóvenes o la sintomatología clínica. 
Igualmente el modelo de las cuatro facetas (y el de tres factores), en un estudio retrospectivo  
de hasta cuatro años,  fue predictivo del comportamiento violento en los jóvenes, pero no en las 
niñas (Vincent, Odgers, McCormick, y Corrado, 2008). 
 
A continuación se expondrá la PCL-YV.  Se trata de un cuestionario que, partiendo de la 
PCL-R, se adapta a las características de la población adolescente –de 12 a 18 años-,  para lo 
cual se han corregido y adaptado algunos de los ítems del instrumento de partida. Además,  el 
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cuestionario se encuentra validado tanto con muestras de jóvenes en centros de reforma como 
con muestras de la comunidad. Está configurado por 20 ítems, con posibilidades de respuesta 
de 0 a 2 puntos en función de la adecuación de los ítems a los datos de la exploración del 
menor, la consulta a otros profesionales que hayan tenido contacto con el caso y del estudio de 
la documentación obrante en su expediente. En la Tabla 2,  se exponen los ítems que 


























   
Interpersonal 
1. Facilidad de palabra y encanto superficial 
(Manejo de la impresión) 
2. Sentido desmesurado de autovalía 




   
Afectiva 
 
6. Ausencia de remordimiento o sentimiento de 
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7. Afecto superficial  
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Estilo de vida 
3. Búsqueda de sensaciones  
9. Estilo de vida (Orientación) parasitario 








10. Pobre autocontrol de la ira 
12. Problemas de conducta tempranos 
18. Conducta criminal grave 
19. Violación de la libertad vigilada 
20. Versatilidad criminal 
Ítems que no saturan 
factor ni faceta, sólo 
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11. Conducta sexual impersonal 
17. Relaciones interpersonales  































La Antisocial Process Screening Device (APSD, Frick y Hare, 2001) es una escala de 
diagnóstico de  desarrollo antisocial, que evalúa el desarrollo temprano de características de la 
delincuencia persistente y la psicopatía, pero, al contrario de lo que ha venido siendo la práctica 
habitual de clasificar los comportamientos antisociales en virtud de la conducta exhibida por 
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los sujetos, el modelo en el que se basa esta prueba de cribado es el de la psicopatía de Hare, es 
decir, la prueba se centra en el estilo afectivo de los sujetos. Se trata de un instrumento que 
mantiene continuidad con el modelo de la PCL-R y la  PCL-YV. La prueba fue diseñada para 
poder evaluar los rasgos emocionales precursores de la psicopatía en menores de 6 a 12 años, 
en contextos no forenses ni institucionales o de salud mental, ya que actúa sobre niños que aún 
no han tenido contacto con la justicia. Su forma de cumplimentación es eficiente, es decir, es 
fácilmente cumplimentada por los educadores, los padres de los menores o por una forma 
combinada de ambos sobre muestras normativas. 
 
 La prueba contiene 20 ítems diseñados para evaluar dominios similares a la PCL-R. Los 
ítems se clasifican en una escala de tres puntos TF (Totalmente Falso), AV (Algunas Veces 
Verdadero) y SV (Siempre Verdadero). En la primera muestra de evaluación, compuesta por 92 
niños, la estructura factorial hallada se componía de ítems asociados  a la impulsividad y 
problemas de conducta (I/PC), y la segunda contenía ítems asociados con un estilo 
interpersonal caracterizado por insensibilidad (IE); estas dos dimensiones se correspondían con 
las capturadas por la PCL-R (Frick, O‘Brien, Wootton y McBurnett, 1994). 
 
Posteriormente,  Frick, Bodin y Barry (2000), sobre una  muestra normativa  de 1120 niños 
de entre 6 y 13 años, encontraron una estructura factorial de tres factores: dimensión de 
Insensibilidad Emocional (IE, 6 ítems), de Narcisismo (NAR, 7 ítems), y de Impulsividad 
(IMP, 5 ítems). Esta estructura de tres factores se acerca al modelo de tres factores propuesto 
por CooK y Michie (2001) respecto a la PCL-R. A continuación, en la Tabla  3, se expone la 
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Tabla 3. Estructura trifactorial de la APSD (Frick y Hare, 2001). 
Insensibilidad Emocional (IE) 
3. Preocupación por los trabajos escolares* 
7. Mantiene sus promesas* 
12. Se siente mal o culpado* 
18. Se preocupa de los sentimientos de los otros* 
19. No muestra emociones 
20. Le gusta mantener los mismos amigos* 
 
Narcisismo (NAR) 
5. Emociones parecen poco profundas 
8. Fanfarronea excesivamente  
10. Utiliza o estafa otros 
11. Provoca los demás 
14. Puede ser encantador, pero parece insincero  
15. Se enfada cuando le corrigen 
16. Piensa que es mejor que nadie 
 
Impulsividad (IMP) 
1. Culpa los otros de sus errores 
4. Actúa sin pensar 
9. Se aburre fácilmente 
13. Participa en actividades peligrosas 
17. No planifica el futuro 
 
* Los ítems fueron puntuados inversamente antes del análisis 
 
 
 Recientemente, Frick y White (2008) han realizado una revisión sobre la importancia de los 
rasgos CU en el desarrollo de modelos de conducta agresiva y antisocial, para lo cual 
analizaron, entre otras investigaciones, un grupo de trabajos donde se aplicó la escala APSD. A 
continuación,  en la Tabla 4,  se expondrán aquellas que hacen referencia a menores entre 14 y 
18 años, considerados penalmente responsables en la legislación española. 
 




Tabla 4. Hallazgos relativos a rasgos CU para 14-18 años (adaptado de Frick y White, 2008). 
Estudio N Rango 
edad 
% varones Muestra Escala Resultados 
Blair,1999 42 8-17 100% Clínica APSD Adolescentes con conducta antisocial y 
rasgos psicopáticos altos  responden en 
menor medida  a las señales de angustia 
Blair, Budhani, College y 
Scott, 2005 
43 11-15 100% Clínica APSD Adolescentes con problemas de 
conducta y rasgos psicopáticos altos 
presentan fallos en el reconocimiento de 
tonos vocálicos de temor 
Blair, College, Murray y 
Mitchel, 2001b 
51 9-17 100% Comunidad APSD Adolescentes con problemas de 
conducta y altos rasgos psicopáticos 
presentan más errores en el 
reconocimiento de las expresiones 
emocionales de temor y menos respuesta 
a las expresiones de tristeza 
Loney, Butler, Lima, 
Counts y Eckel, 2006 
108 12-18 49% Comunidad APSD Adolescentes con rasgos CU y 
problemas de conducta muestran menos 
niveles de cortisol 
Loney, Frick, Clements, 
Ellis y Kerlin, 2003 
60 12-18 100% Juzgados APSD Rasgos CU fueron asociados a 
disminución de la reactividad asociada a 
palabras con carga emocional negativa 
Stevens, Charman y 
Blair, 2001 
37 9-15 100% Clínica APSD Adolescentes con problemas de 
conducta y altos niveles de rasgos 
psicopáticos fueron menos capaces de 
reconocer rostros con expresiones de 
tristeza y temor, así como tonos 
vocálicos de tristeza 
Blair, College y Mitchell, 
2001a 
51 9-17 100% Clínica APSD Adolescentes con problemas de 
conducta y altos niveles de rasgos 
psicopáticos eran menos capaces de 
cambiar los procesos de estimulación y 
respuesta , además de responder 
pobremente a la graduación del castigo 
Blair, Monson y 
Frederickson, 2001c 
102 8-16 100% Clínica APSD Adolescentes con problemas de 
conducta y altos niveles de rasgos 
psicopáticos tenían peores ejecuciones 
cuando se les preguntaba por 
distinciones entre cuestiones morales y 
reglas convencionales y hacían menos 
referencias al bienestar de los otros 
Fusher y Blair, 1998 39 9-16 100% Clínica APSD Adolescentes con problemas de 
conducta y altos niveles de rasgos 
psicopáticos mostraron deficiente 
respuesta al castigo y pobres habilidades 
para tomar decisiones morales versus 
distinciones convencionales  sobre 
reglas sociales  
Pardini, Lochman y cols, 
2003 
169 11-18 57% Juzgados APSD Rasgos CU se asociaron con menores 
puntuaciones en empatía y toma de 
perspectiva, e incrementos en 
gratificación y dominancia, así como en 
disminución del castigo en conductas 
agresivas con compañeros 
Vitale y cols., 2005 328 16 53% Comunidad APSD Jóvenes con altos niveles de rasgos 
psicopáticos mostraron una reducción de 
la interferencia semántica (Stroop) y 
mayor evitación pasiva de errores 
Pardini, 2006 169 11-18 58% Juzgados APSD Rasgos CU estaban asociados a 
temeridad mediada por el nivel de 
castigo 
Salenkin, Lestico, Trobst, 
Schrum y Lochman, 
2005 
114 11-18 70% Juzgados APSD, 
CPS, PCL-
YV 
Rasgos CU estaban negativamente 
relacionados con la afabilidad, 
escrupulosidad, y apertura 
Vitaco, Neumann, Ramos 
y Roberts, 2003a 
136 10-15 0% Comunidad APSD Rasgos CU no se relacionaron con pobre 
parentalidad pero si con impulsividad y 
narcisismo. 
Nota: APSD = Antisocial Process Screening Device (Frick y Hare, 2001); CPS = Childhood Psychopathy Scale (Lynam, 1997); PCL-YV = Psychopathy Checklist: 
Youth Version (Forth, Kosson, y Hare, 2003); Los rasgos psicopáticos incluyen rasgos CU junto con otras dimensiones tales como impulsividad y narcisismo. 
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Otros instrumentos son la Child Psychopathy Scale (CPS, Lynam, 1997), el Youth 
Psychopathy Inventory (YPY, Andersen, Gustafson, Kerr y Stattin, 2002) y la Psychopathy 
Content Scale (PCS, Murrie y Cornell, 2000). 
 
La Child Psychopathy Scale (CPS, Lynam, 1997) es un instrumento basado en la PCL-R. 
Para ello se recogieron  ítems que correspondían con la definición de psicopatía tanto de la 
Escala de Conducta Infantil (Chilhood Behavior Chelcklist, Achenbach, 1991) como de la Q-
Set Commonn Language (Block y Block, 1980). Se compone de 41 ítems, que se aproximan a 
13 de los 20 criterios que conforman la PCL-R, cuyas puntuaciones se suman para proporcionar 
un índice único de psicopatía infantil; quizás los contenidos relacionados con la afectividad no 
aparecen adecuadamente operativizados. 
 
El Youth Psychopathy Inventory (YPY, Andersen, Gustafson, Kerr y Stattin, 2002). Se trata 
de un instrumento que se ha centrado en evaluar los rasgos de personalidad correspondientes al 
Factor 1 de la PCL-R, es decir, los rasgos interpersonales y afectivos, sobre los conductuales –
estilo de vida antisocial- del Factor 2. Se compone de diez escalas: Encanto superficial, 
Grandiosidad, Mentira, Manipulación, Falta de remordimientos, Insensibilidad emocional, 
Frialdad, Impulsividad, Irresponsabilidad y Búsqueda de emociones. Se trata de un instrumento 
que ha sido validado en una muestra comunitaria de 1024 adolescentes de 16 años, lo que hace 
disminuir el peso de los aspectos antisociales, tan presente en la PCL-R. Por otra parte, sus 
ítems están diseñados de manera que aparecen neutrales, evitando que el joven dé respuestas de 
deseabilidad social (Skeem y Cauffman, 2003). En la actualidad se está trabajando con una 
versión infantil, el Youth Psychopathic traits Inventory—Child Version (YPI-CV), adaptada a 
niños de 9 a 12 años, con aceptables resultados en cuanto a validez y fiabilidad sobre una 
muestra comunitaria de 360 niños (Baardewijk y cols., 2008). 
 
La Psychopathy Content Scale (PCS, Murrie y Cornell, 2000). Se trata de un instrumento de 
chequeo que se basa en el constructo teórico de psicopatía de Hare, PCL-R y utiliza 20 ítems 
del MACI. Los primeros datos se obtuvieron sobre una muestra clínica de 90 adolescentes, 
aportando una correlación de .69 con la PCL-R, distinguiendo entre puntuaciones bajas y altas 
en psicopatía en el 83% de los casos. 
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En los últimos años, Frick (2004) ha construido The Inventory of Callous-Unemotional 
Traits. Se trata de un instrumento derivado de las investigaciones del grupo de Frick sobre los 
rasgos emocionales de la psicopatía (por ejemplo,  ausencia de empatía, ausencia de culpa y 
pobreza en la expresión emocional) al comprobar que se trata de rasgos estables en la infancia y 
adolescencia, al menos comparados con otros rasgos y medidas psicopatológicas y de 
personalidad en dichos periodos. El objeto es tratar de completar las limitaciones de la APSD, 
algunas de las cuales tienen que ver con su sistema de puntuación de los ítems en una escala 
tipo Likert de 3 puntos en  sus escasos 6 ítems que evalúan rasgos CU, y además, en el hecho  
de que 5 de esos ítems se configuran en la misma dirección de respuesta. El Inventory of 
Callous-Unemotional Traits (ICU) es un instrumento de 24 ítems que obedecen a un factor 
general con tres factores específicos: indiferencia, insensibilidad e impasibilidad. Es aplicable 
para adolescentes de 12 a 20 años. Si bien el instrumento aún se está en fase experimental, los 
resultados parecen prometedores, pues sus propiedades psicométricas son muy aceptables 
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4. COMPETENCIA PARENTAL Y OTRAS VARIABLES 
SOCIOFAMILIARES ASOCIADAS AL DESARROLLO DE LA CONDUCTA 
ANTISOCIAL 
 
Daniel Paul Schreber (1842-1911), eminente juez alemán enloqueció a los cuarenta y 
dos años, se recuperó y volvió a enloquecer  ocho años y medio después. …Su padre, 
Daniel Gottlieb Moritz Schreber (1808-1861), que supervisó su educación fue un 
destacado médico y pedagogo alemán. El padre pensaba que su época era ―blanda‖ y 
―decadente‖, debido principalmente a la laxitud de la educación y la disciplina de los 
niños en el hogar y la escuela. Propuso ―combatir‖ la ―flojera‖ de su época mediante un 
complejo sistema de educación infantil cuyo fin era hacer a los niños obedientes y 
sumisos a los adultos. …Aplicó a la educación de los niños los mismos principios de los 
regímenes totalitarios, seculares y religiosos. Al igual que ellos,  creía que la obediencia 
y la disciplina en un niño eran más importantes que cualquier otra cosa.  Tuvo dos hijos: 
el mayor, Daniel Gustav, también enloqueció, suicidándose después (Schatzman, 1977, 
p. 1). 
 
 Cita extensa pero esclarecedora,  un caso princeps del psicoanálisis, de cómo prácticas de 
crianza y educativas basadas en el control estricto, incluso con la creación de todo un 
instrumental de ―ortopedia pedagógica‖ (instrumentos para corregir posturas y  hábitos que 
denotasen la ―debilidad‖ del niño),  construyen la locura,  o como dice Schatzman, en el título 
de la obra mencionada,  constituyen prácticas encaminadas a la persecución del niño en la 
familia autoritaria. 
 
 A lo largo de los capítulos anteriores se ha realizado un breve repaso de las diferentes 
perspectivas que sobre el menor infractor ha mantenido la sociedad occidental, al tiempo que se 
ha distinguido entre aquellos jóvenes que presentan patrones antisociales de comportamiento, 
es decir, una actitud marcada, acusada y sostenida de enfrentamiento con la norma, provocando 
daño en sus semejantes, de aquellos otros que, tal vez con un comportamiento antijurídico 
similar, presentan rasgos diferenciales, muy especialmente, en el plano emocional, que los hace 
especialmente problemáticos, tanto por su ―ceguera emocional‖ como por el uso instrumental 
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que hacen de sus semejantes en cuanto tienden a cosificarlos. Bien, en este apartado no se 
tratará tanto de discutir sobre si el psicópata  se ―hace o nace‖, sino  más bien cuáles son los 
factores que se pueden asociar a la producción de la conducta antisocial en los menores, más 
allá de una u otra categoría diagnóstica del menor. 
 
4.1. FAMILIA Y COMPETENCIA PARENTAL 
El proceso de socialización, educación y desarrollo se inicia -en la mayoría de las culturas- en 
el ámbito familiar en que nace el niño, por lo que la familia constituye el primer contexto de 
desarrollo y sus miembros  son los primeros agentes educativos. Para Gough (1971) se podría 
entender la familia como una pareja u otro grupo de parientes adultos que cooperan en la vida 
económica y en la crianza y educación de los hijos, la mayor parte de los cuales o todos ellos 
utilizan una morada común. Lévi-Strauss atribuye a la familia como grupo social tres 
características generales: 1. Que tiene origen en el matrimonio; 2. Que está formada por el 
marido, la esposa y los hijos nacidos del matrimonio, siendo posible que otros parientes 
convivan en el grupo nuclear;  y 3.  Que sus miembros están unidos por lazos legales, por 
derechos y obligaciones de tipo económico, religioso u otros, por una red de derechos y 
prohibiciones sexuales y por vínculos psicológicos emocionales como el amor, el afecto, el 
respeto y el temor. Palacios y Rodrigo (1998)  entienden que la familia no es otra cosa que: 
 
 La unión de personas que comparten un proyecto vital de existencia común que se 
quiere duradero, en el que se generan fuertes sentimientos de pertenencia a dicho grupo, 
existe un compromiso personal entre sus miembros y se establecen intensas relaciones 
de amistad, reciprocidad y dependencia (p. 33).  
 
Pues bien, en todas ellas se perfila la idea de Clemente y Goicoechea, (1996) según la cual la 
familia posee un papel director y coordinador de importantes factores influyentes en el 
desarrollo del niño, ya que en ella comienzan los procesos de interacción, se internalizan las 
normas de convivencia, se generan los marcos de seguridad personal y emocional, se convierte 
en punto de referencia para el menor y constituye un filtro de creencias y normas. A su vez, la 
familia aporta elementos de construcción a los individuos que viven en su seno, al menos los 
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comportamientos sociales, los  aprendizajes básicos y los sistemas     de control del 
comportamiento. 
 
Recogiendo las aportaciones de diversos autores (Dosil, 1997;  González  1986; Musitu, 
Román y Gracia, 1988) la familia desempeñaría fundamentalmente las siguientes funciones: 1. 
Aporta seguridad física y un sentimiento de pertenencia; 2. Ayuda a desarrollar personalidades 
adaptadas al medio social; 3. Proporciona la base de un apoyo emocional y de un intercambio 
de afecto y sentimiento de amor; 4. Permite establecer una serie de mecanismos que permiten el 
control de la conducta y la socialización de los niños, lo que suele denominarse técnicas de 
disciplina o prácticas educativas familiares. 
 
A modo de resumen, y siguiendo a Palacios y Rodrigo (1998), podemos afirmar que en la 
familia emergen las siguientes funciones: 
 
 Es un escenario donde se construyen las personas adultas con una determinada 
autoestima y un determinado sentido de sí mismo. 
 Es un escenario de preparación donde se aprende a afrontar retos, así como a 
asumir responsabilidades y compromisos que orientan a los adultos hacia una 
dimensión productiva, plena de realizaciones y proyectos e integrada en el 
medio social 
 Es un escenario de encuentro intergeneracional donde los adultos amplían su 
horizonte vital formando un puente hacia el pasado y hacia el futuro. 
 Es una red de apoyo social para las diversas transacciones vitales que ha de 
realizar el adulto (p. 35. Itálica en el original). 
 
En este contexto,  la competencia parental, como concepto integrador y complejo,  no será 
otra cosa que la capacidad de los padres, tutores o guardadores para desarrollar esas funciones 
familiares generando y coordinando respuestas flexibles y adaptativas ante las demandas de los 
menores, al tiempo que crean estrategias  para aprovechar las oportunidades que brindan los 
contextos de desarrollo, pudiendo así ―tirar del desarrollo‖ (Coll, 1998; Palacios, Coll y 
Marchesi, 1994; Waters y Sroufe, 1983 ), promoviendo un óptimo desarrollo emocional, físico 
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y social de los menores, lo que va a requerir ciertas habilidades, conocimientos y actitudes, que 
se desarrollan en distintas dimensiones: Cognitivas en las que los padres habrán de percibir la 
eficacia de sus intervenciones ante los problemas de crianza de sus hijos adolescentes para lo 
cual deberán poseer adecuados conocimientos sobre sus hijos y un sistema atribucional interno 
con ajustadas expectativas respecto a la naturaleza y resolución de los problemas adolescentes; 
en el plano afectivo los padres habrán de sentir confianza en sí mismos y satisfacción en el 
paternaje; en el ámbito conductual, supone que sepan negociar y manejar los problemas de 
crianza, por medio de pautas interaccionales que promuevan el desarrollo y la autonomía 
adolescente (Cerezo, 2009) 
 
4.2. COMPETENCIA PARENTAL Y FUNCIONAMIENTO FAMILIAR EN MENORES 
EN CONFLICTO 
Pero además, este proceso de parentalidad, en cuanto que son los padres agentes de 
socialización de sus hijos, implica la puesta en funcionamiento de un proceso interactivo en el 
conjunto de las actitudes, habilidades y conductas necesarias al proceso de socialización, que 
fácilmente se explicitan a través de las interacciones afectivas y disciplinarias (Reutter, 1984).  
En este sentido, en la actualidad, el estudio de los factores asociados a las actividades de riesgo 
y delictivas juveniles ha pasado de centrarse en los aspectos estructurales de la familia a los 
funcionales; es decir –básicamente-,  las interacciones afectivas, o afecto, y las normativas, 
especialmente las prácticas educativas (Cornell y Frick, 2007; Jiménez, Musitu y Murgui, 
2005;  Mirón y Otero, 2005; Rodrigo y cols., 2006; Sobral, Romero, Luengo y Marzoa, 2000; 
Villar, Luengo, Gómez y Romero, 2003). 
 
4.2.1. La vinculación afectiva y el afecto 
Es curioso como en determinados momentos de la evolución científica se producen 
convergencias y saltos cualitativos. Así, por ejemplo, se consideraba la afectividad desde la 
orientación dinámica como una relación secundaria establecida por medio de la satisfacción de 
una necesidad primaria (dar el alimento al niño), o lo que es lo mismo, como un ―impulso 
secundario de sociabilidad‖  en el que restaba poco espacio para los terrenos relacionales, 
participativos,  sistémicos y sociales por parte de la díada madre-hijo.  
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  El cambio que se va a producir respecto al lugar de lo afectivo se debe, en parte, a la 
existencia de los trabajos etológicos de Konrad Lorenz y a la confluencia de investigaciones 
experimentales como las de Harlow - psicólogo americano - con sus monos Rhesus, en los que 
se constata como las crías rhesus prefieren una madre artificial no alimentaria pero de tacto 
agradable,  frente a una madre artificial alimentaria (con dispositivo de ubre o biberón)  pero de 
tacto metálico, no agradable.  Dichos estudios atraen la atención de John Bowlby, psicoanalista 
y médico ingles, especializado en temas de infancia y residencias de cuidados infantiles, 
conocido por su monografía del 51 para la  OMS titulada Cuidados maternos y salud mental, 
quien en 1957 pronuncia una conferencia en la British Psychological Society titulada Un 
enfoque etológico de la investigación del desarrollo infantil que junto con su artículo del 58 La 
naturaleza del vinculo del niño con su madre, se consideran piezas iniciáticas de lo que décadas 
más tarde serán los tres volúmenes de Attachment and Loss (1969, 73, 80), en los que se 
expondrán de forma acabada la Teoría del Apego (Attachement). La idea central está en 
concebir como una necesidad primaria el establecimiento de un vínculo y sus conductas de 
apego con un adulto por parte del niño, entendiendo por vínculo el lazo existente entre el niño y 
el adulto, y por conductas de apego las manifestaciones objetivas, conductuales del apego, o 
sea del vínculo, conductas que emite el infante al objeto de favorecer o mantener la proximidad 
con el adulto, por ejemplo llorar, llamar por, sonreír, abrazar, etc. 
 
 Esta formulación de Bowlby, basada en estudios teóricos y revisión de literatura científica, 
se complementa con las aportaciones de una alumna suya, Mary Ainsworth, quien centró su 
atención en el estudio de la calidad de la relación madre-hijo desde un punto de vista 
experimental, diseñando para ello la ―prueba de la situación extraña‖ (Ainsworth y Bell, 1970; 
Ainsworth, Bell, y Stayton, 1971) en la que se establecen diversas combinaciones de personas 
presentes y ausentes en una habitación desconocida para el niño, y según como sean sus 
respuestas se procede a catalogar diversos tipos de apego: seguro, ambivalente y evitativo. Este 
tipo de diseño dará lugar a múltiples estudios longitudinales que contribuirán al desarrollo de la 
Teoría del Apego. 
 
 Bien, el planteamiento del apego de Bowlby es una teoría del desarrollo socioemocional 
basada en el proceso de vinculación emocional infantil sobre los padres.  La calidad y forma de 
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esa vinculación establecerá un modelo representacional sobre el resto de las relaciones futuras 
del adolescente con los otros, de tal forma que quienes hayan tenido experiencias negativas de 
rechazo, inconsistencia o falta de atención se colocarán en una posición de mayor 
vulnerabilidad y fracaso en las conductas sociales con posibilidad de desarrollo de actividad 
antisocial (Bowlby, 1986, Hazan y Shaver, 1987; Mayseless, Sharabany y Sagi, 1997).  
 
Numerosos han sido los trabajos longitudinales y transversales que dan cuenta de la 
importancia de los factores familiares como factores de riesgo o protección en el 
desencadenamiento de la conducta delictiva o antisocial de los menores. Así, tenemos, entre 
otros,  el trabajo original de  Glueck y Glueck (1950) desarrollado sobre una muestra de 500 
adolescentes delincuentes y otra de control de otros 500 no delincuentes, así como sus 
publicaciones posteriores (Glueck y Glueck, 1962, 1968 y 1970); estos estudios indicaban que 
aquellos menores que provenían de hogares en conflicto tenían más posibilidades de desarrollar 
conductas delictivas y que  las relaciones afectivas positivas entre padres e hijos estaban 
significativamente más extendidas entre los no delincuentes. El estudio de McCord, McCord y 
Howrd (1963) comprende un trabajo desarrollado durante cinco años, con menores entre 10 y 
15 años; uno de los objetivos era evaluar características familiares que propiciasen la conducta 
delictiva en los menores; los resultados mostraron que aquellos menores procedentes de 
hogares rechazantes y padres en conflicto desarrollaban conducta delictiva.  
 
La ausencia de armonía ha sido una de los factores que primero se estudió entre las causas 
de la delincuencia juvenil por medio de trabajos longitudinales. Los hallazgos, ya desde los 
años setenta, han sido consistentes a la hora de afirmar la importancia de esa variable como 
predictora y asociada a la delincuencia (Farrington, 1973; Farrington y West, 1971; McCord, 
1979;  West, 1969) 
 
Un trabajo que pretendió superar el factor sesgo de ―deseabilidad social‖ en las 
contestaciones de los menores fue el formulado por Gove y Crutchfield (1982), al diseñarse 
sobre entrevistas sistemáticas a los padres en vez de encuestas a los menores. Los resultados 
fueron concluyentes al señalar que la falta de apego padres-hijo no sólo era el factor explicativo 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        118 
 
 
más potente de la conducta delictiva, sino que éste modulaba el resto de las variables 
estudiadas. 
 
Borduin, Pruitt y Henggeler (1986), por medio de autoinformes, estudiaron las interacciones 
familiares, encontrando que en las familias con un hijo delincuente era significativamente 
menor el grado de afecto y mayor el de conflicto 
 
De igual manera Carlson y Soufre (1995) informan de abundante investigación que sugiere 
que los lazos afectivos establecidos en la infancia tienen efectos sobre la estabilidad emocional 
y la autoestima posterior. 
 
En el estudio longitudinal de Pittsburg, desarrollado desde 1987 y patrocinado por la OJJDP 
(Oficina de Programas Juveniles del Ministerio de Justicia Norteamericano) sobre una muestra 
comunitaria de 1517 menores, quedó demostrado que las malas relaciones padres-hijos y la 
pobre comunicación apenas sufrían cambios entre los  6 y los 15 años, convirtiéndose en 
predictor de la actividad delictiva. Otros dos estudios longitudinales con resultados similares y 
promovidos desde finales de los 80 por la OJJDP son El Denver Youth Survey, dirigido por 
David Huizinga,  de la Universidad de Colorado, sobre una muestra de 1527 que tenían 7, 9, 
11, 13 y 15 años cuando comenzó el estudio y que representan una población de 20.000 
familias de riesgo de la zona y el  El Rochester Youth Development Study, dirigido por Terence 
P. Thornberry, de la Universidad de Albany (estado de New York), que estudia una muestra 
representativa de 7º y 8º grado de los centros escolares públicos de la zona. Estos estudios 
señalan diferentes factores de riesgo, incluyendo las características individuales, las familiares, 
las relacionadas con los compañeros, el vecindario y las actividades de la vida cotidiana, que se 
pueden ir acumulando frente a factores de protección, de tal manera que más allá de los 
clásicos factores demográfico, de género (el sexo masculino es un predictor, es un factor de 
riesgo) y edad, serán factores individuales, como la hiperactividad, la conducta de riesgo, la 
agresividad y la iniciación temprana a la violencia los que se encuentren en la conducta 
violenta (OJJDP, 1999). En estos mismos estudios se señalan con claridad las denominadas 
―transiciones familiares‖,  figura que incluye específicamente los conflictos en el hogar que 
provocan cambios en la estructura familiar de convivencia del menor,  como factor asociado a 
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la delincuencia juvenil incluso por encima de los problemas derivados del consumo de tóxicos 
(Thornberry, Smith, Rivera,  Huizinga y Stouhamer-Loeber, 1999). 
 
Los estudios sobre procesos de vinculación y prevención de la actividad delictiva se han 
extendido también a grupos étnicos, tratando de confirmar los datos según los cuales  una 
mayor vinculación con los padres es un factor protector respecto a la comisión de actos 
delictivos;  y así parece ser, por ejemplo, en los estudios de Pittman y Chase-Lansdale (2001) 
realizados sobre una muestra de 302 chicas adolescentes Afro-Americanas a las que se les 
suministró un cuestionario que valoraba su funcionamiento psicológico y conductual, sus 
percepciones del estrés parental, las prácticas parentales y el uso de servicios comunitarios, en 
los que se concluyó que aquellas adolescentes que tenían una menor vinculación con sus 
madres ofrecían más riesgo de realizar actos antisociales del tipo de consumo de tóxicos y 
actividad sexual. Por otra parte, el estudio que sobre bandas juveniles viene realizando la 
OJJPD, dirigido por Thornberry, Huizinga y Loeber (2004),  confirma que al menos un tercio 
de sus miembros presentan la adhesión a la banda como sustitución de una vinculación familiar 
fallida. Similares son los resultados obtenidos por Arbona y Power (2003), quienes en un 
trabajo sobre 1000 alumnos de instituto de tres grupos étnicos (Europeos-Americanos, 
Africanos-Americanos y Mejicanos-Americanos) comprobaron que a mayor vinculación 
maternal menor compromiso con la actividad delictiva. 
 
El Grupo de Estudio para la Investigación de la Delincuencia Juvenil Femenina, de la 
OJJDP, tras revisar 2.300 artículos, llegó a las siguientes conclusiones: la hostilidad o el 
rechazo paterno no parecen ser factores que diferencien a la delincuencia juvenil femenina de la 
masculina, pues los factores asociados a la dinámica familiar, el nivel de vida del vecindario, la 
implicación en la escuela o el grado de servicios comunitario parecen afectar por igual a los 
géneros. Sin embargo, la pubertad temprana, las relaciones románticas con los compañeros 
acusados de actividad delictiva, el abuso sexual, la depresión y ansiedad sí parecen incrementar 
el riesgo de actividad delictiva en las chicas. De otro lado, son factores de protección en las 
chicas los siguientes: el hecho de que durante su infancia hayan tenido una persona a la que 
vincularse, un cuidador; que se encuentren vinculadas al Colegio, que su experiencia escolar 
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haya sido positiva y que la religión tenga un lugar destacado en su vida.  (Zahn, Sthephaine, 
Hawkins, Chiancone y Whitworth, 2008). 
 
Seydlitz y Jenkins (1998) tras revisar la literatura, establecen como claves explicativas de la 
conducta delictiva el  conflicto familiar, la hostilidad paterna y la falta de calidez afectiva;  de 
tal manera que, como señalan Mirón y Otero (2005), habría que concluir que la literatura 
científica es consistente respecto al papel que juegan las buenas relaciones afectivas padres-
hijos como elemento protector, mientras que el conflicto familiar se asocia a la actividad 
delictiva adolescente. 
 
 4.2.2. Estilos y prácticas educativas 
El modelo contextual de estilo parental de Darling y Steinberg (1993) establece una clara 
distinción entre los estilos parentales y las prácticas educativas, ya que en la literatura científica 
la confusión entre ambos términos ha sido frecuente. De hecho, el modelo se estableció para 
delinear el proceso por medio del cual el estilo parental interactuaba con las prácticas 
parentales para influir en los niños. Así, las prácticas parentales serán entendidas como 
conductas específicas circunscritas al ámbito de la socialización con la finalidad de alcanzar 
logros en determinados dominios, lo que requiere la puesta en funcionamiento de prácticas 
educativas parentales que puedan ayudar al menor a adquirir determinadas habilidades (por 
ejemplo, evitar los conflictos interpersonales), lo que supone determinados valores parentales. 
Los estilos parentales serán las conductas que proporcionan el contexto de la socialización 
parental, mientras que las prácticas educativas parentales proporcionarán los contenidos de la 
socialización parental, al tiempo que los estilos conllevan las actitudes parentales hacia los 
menores. Elementos de este marco teórico son: los estilos educativos parentales, las prácticas 
parentales, los valores parentales y las metas de socialización paternas, las características del 
menor a la apertura y socialización y los resultados del menor. Desde este marco teórico se 
puede, entre otros, citar un estudio de tres años de duración realizado por Murray (2008) sobre 
una muestra de escolares adolescentes Afroamericanos del estado de Baltimore, quien encontró 
que las   prácticas parentales tienen un significativo papel para reducir la agresividad de la 
adolescencia temprana y prevenir la implicación de conductas antisociales y delictivas 
posteriores.  
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        121 
 
 
Desde hace años, el control conductual y psicológico, así como el apoyo parental, 
representan prácticas de socialización parental básicas (Barber, Olsen, y Shagle, 1994; Barber, 
1996; Steinberg, Lamborn, Dornbusch, y Darling, 1992), en su día identificadas por Schaefer 
(1965a y 1965b). El trabajo de Schaefer establece dos formas distintas de control parental: 
psicológico y conductual. El control conductual se relaciona con la regulación, la 
monitorización, la supervisión y gestión de las actividades cotidianas (Barber y cols. 1994),  lo 
cual tiene efectos positivos sobre el niño,  de tal manera que hoy se sabe que una adecuada 
vigilancia y supervisión de las actividades de los menores se convierten en factores de 
protección contra una escalada delictiva o antisocial en la adolescencia, como demuestran los 
trabajos de Krishnakumar, Buehler, y Barber, (2003) sobre síntomas externalizantes; o sobre 
problemas conductuales derivados del consumo de alcohol y drogas, así como la implicación en 
bandas juveniles (Gray y Steinberg, 1999;  Lamborn, Dornbusch, Steinberg, 1996  y Mason, 
Cauce, Gonzales, y Hiraga, 1996); o sobre delincuencia (Barber, 1996; Barber y cols. 1994; 
Bean, Barber, y Crane 2006; Cheng, 2004; Gray y cols. 1999; Patterson, Forgatch, Yoeger, y 
Stoolmiller, 1998; Patterson y Stouthamer-Loeber; 1984; Petras, y cols. 2004; Pettit, Laird, 
Dodge, Bates, y Criss, 2001; Reid y Patterson, 1989).  
 
De otro lado, el control psicológico implica el control sobre los estados psicológicos del 
niño y produce efectos negativos en su desarrollo, al impedir la autonomía, la eficacia, al 
deteriorar el sentido de la autoestima, al inducir a la culpabilidad, al restringir la expresividad 
afectiva. Barber y sus colegas en los años noventa revisaron el concepto (Barber, 1996; Barber 
y cols., 1994) en sus estudios;  confirmaron que el control psicológico se relacionaba 
positivamente con síntomas internalizantes (e.g., depresión) y encontraron también relación con 
la delincuencia adolescente tanto temprana como tardía. Petit y cols. (2001) encontraron 
asociación entre las técnicas de control psicológico parental y la delincuencia en niñas 
adolescentes, pero no en varones. Galambos y cols. (2003) hallaron relación positiva con los 
síntomas externalizantes de los adolescentes, como el uso de tóxicos, el absentismo escolar y la 
conducta antisocial; sin embargo, la asociación se establecía consistentemente cuando los 
padres informaban de un alto grado de empleo de técnicas parentales de control psicológico y 
conductual. No obstante, hay estudios como los de Bean y cols. (2006) que presenta resultados 
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en otra dirección, pues ofrecen correlación negativa entre el control parental y la delincuencia 
en una muestra de adolescentes Afroamericanos.  
 
 Por la contra, la dimensión de apoyo parental ha sido identificada como  aquellas conductas 
parentales que suponen disponibilidad, la conectividad y la aceptación, en definitiva, las 
conductas de provisión, calidez, aceptación y sensibilidad por parte de los padres hacia los hijos 
(Barber, 1997). 
 
La literatura científica sobre los determinantes del estilo parental establece dos 
acercamientos: de un lado, la aproximación tipológica, y de otra, la dimensional. Respecto del 
primero, un claro representante será Diana Baumrind (1973), quien cifró en tres los estilos de 
control parental cualitativamente diferentes: autoritativo (authoritative), autoritario 
(authoritarian) y permisivo (permissive), añadiendo posteriormente el negligente (Baumrind, 
1991). Para MacCoby y Martin (1983), tanto el estilo autoritario como el permisivo son 
predictores de menores con problemas de ajuste social; además,  estos mismos autores 
reformulan la tipología anterior sobre la base de dos dimensiones: afecto (calidez y afecto) y 
control (exigencia), obteniendo cuatro estilos: democrático, autoritario, indulgente y negligente 
o indiferente. 
 
El estilo democrático -que se puede corresponder, en parte, con las técnicas de inducción 
que suponen un proceso de razonamiento y explicación de la conducta inadecuada de Hoffman 
(1970)- ha sido relacionado con resultados positivos en autonomía, competencia y autoestima, 
resolución de problemas interpersonales, mejores relaciones con los compañeros y buenos 
resultados escolares (Barnes, 2002; Baurimd, 1191; Bystritsky, 2000; Linder, Hetherington y 
Reiss, 1999; Lomeo,1999; Petito y Cummings, 2000; Steinberg, Darling y Fletcher, 1995). Por 
el contrario, el estilo autoritario, -que se puede corresponder, en parte, con las técnicas de 
afirmación de poder, (power asertion), que suponen la utilización de castigos físicos, amenazas 
y uso de la coerción de Hoffman (1970)- se relaciona con conductas antisociales, agresivas, 
desajuste emocional, depresión y baja autoestima (Barnes, 2002; Beyers y Goossens, 2003; 
Pychyl, Coplan, y Reid, 2002; Scales, 2000). 
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El estilo indulgente se asocia con la futura delincuencia: la agresión, la pobre supervisión, la 
negligencia, la indiferencia -se puede corresponder, en ocasiones, con las técnicas de retirada 
de afecto, (love withdrawal), descritas por Hoffman (1970)-, de tal manera que los adolescentes 
que provienen de contextos indulgentes informan de consumo de tóxicos, absentismo escolar, 
conductas impulsivas y antisociales (Durbin, Darling, Steinberg, y Brown, 1993; Miller, 
DiOrio, y Dudley, 2002). Sin embargo hay que hacer notar que existe documentación que 
informa de una relación poco clara entre los estilos parentales y la psicopatología de los 
menores (Havill, 1996; Olafsson, 2001; Revie-Petterson, 1998), ya que los estilos parentales 
son moderados por otras variables, como son el temperamento (Owens-Stively y cols., 1997), 
el género (Beyers y Goossens, 2003),    la percepción de la parentalidad por parte del menor ( 
Paulson, 1994; Slicker, 1998), el estatus socioeconómico y la etnicidad (McCarthy, 1995), la 
edad del menor (Harris, 1998; Revie-Pettersen, 1998), la religiosidad (Feinman, 2001; Lindner 
y Hetherington, 1999) y  la estructura y cohesión familiar (Bystritsky, 2000; Webster-Stratton y 
Hammond, 1999). 
 
El modelo dimensional tiene la ventaja de que permite a los investigadores estudiar cómo 
cada dimensión afecta al desarrollo del menor independientemente de las otras dimensiones 
(i.e., sin usar una combinación de dimensiones para determinar un estilo parental particular) 
(Bean, Barber, y Crane, 2006; Galambos, Barker, y Almeida, 2003). Así, el enfoque 
dimensional tratará de poner en relación variables  (dimensiones) correspondientes al estilo 
parental  con variables referidas  al ajuste o competencia de los hijos (Oliva, Parra, Sánchez-
Queija y López, 2007). Desde la perspectiva dimensional, los datos apoyan la importancia del 
afecto y de la comunicación para el ajuste adolescente (Collins y Laursen, 2004; Galambos y 
cols., 2003;  Gray y Steinberg, 1999; Parra, Oliva y Sánhez-Queija, 2004). En este sentido,  el 
trabajo de Oliva y cols. (2007) en el que, entre otros instrumentos, se diseñó y aplicó una escala 
parental de 41 ítems que apreciaban los factores de afecto/comunicación, autonomía, control 
conductual, control psicológico, revelación y humor sobre una muestra de 848 individuos 
adolescentes, halló que los adolescentes concedían puntuaciones más altas  a sus madres, 
dentro de una alta coincidencia entre las percepciones de estilo que los adolescentes tienen de 
sus padres y madres; pero además, un mayor ajuste psicológico se asociaba a la revelación, es 
decir,  la comunicación basada en la confianza y la espontaneidad, mientras que el control 
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psicológico se relacionaba con mayores problemas de ajuste psicológico interno y externo del 
adolescente, lo que coincide con los estudios tipológicos clásicos: mayor eficacia de estilos 
parentales democráticos y consecuencias negativas de los estilos autoritarios. 
 
Dixon (2002) señala que uno de los 20 estudios que ha revolucionado la psicología de la 
infancia ha sido el trabajo seminal que representa  el modelo transaccional de Sameroff (1975). 
Su idea básica consiste en estudiar el desarrollo del menor desde una perspectiva bidireccional 
entre el menor y todos los agentes que intervienen en el contexto del joven, de tal manera que 
los logros del joven estarán en función de las interacciones entre él y los sujetos próximos y sus 
sistemas ecológicos, tales como padres y compañeros; destacando, pues, la noción de 
bidireccionalidad en las relaciones entre el menor y sus padres, ya no será sólo la parentalidad 
la que produzca cambios en el menor. El modelo de Sameroff ha tenido amplio respaldo, así 
por ejemplo, Stice y Barrera (1995) examinaron los efectos del apoyo y control parental 
percibido sobre una muestra de adolescentes blancos americanos, encontrando que se 
constituían en factor de protección frente al consumo de alcohol. Desde esta misma óptica, 
Henrich, Brookmeyer, Shrier y Shahar (2005) estudiaron las conductas sexuales de riesgo de 
una muestra de adolescentes blancos, asiáticos, afroamericanos e indoamericanos, encontrando 
que el grado de comunicación entre padres y menores reducía significativamente las conductas 
de riesgo, incluso un año después. 
 
Otros modelos y teorías que se han propuesto para explicar la bidireccionalidad de los 
efectos recíprocos entre el menor y sus padres  son  la teoría de la coerción de Patterson (1982), 
la teoría  del sistema de control (Bell y Harper, 1977) y la teoría interaccional de la 
delincuencia de Thornberry (1987). 
 
En un trabajo de Sampson y Laub (1994) se revisaron los estudios de Glueck y Glueck 
(1950), en el que se afirmaba que los padres castigaban físicamente a sus hijos delincuentes, y 
los supervisaban menos,  y comprobaron que las variables relacionados con el funcionamiento 
familiar (tipo de disciplina, afecto y nivel de supervisión)  explicaban mejor la conducta 
delictiva de los menores que las variables estructurales (población, tamaño de la familia, 
ingresos económicos, etc.). 
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En este sentido, la teoría del control social (Hirschi, 1969; Sampson y Laub, 1994) afirma 
que los lazos y vínculos sociales son un factor de protección, de ahí que no sea extraño 
encontrar que el castigo físico, y la retirada de privilegios y de atención correlacionan 
positivamente con la delincuencia en adolescentes.  
 
En general,  la disciplina estricta o coercitiva se asocia con la conducta delictiva (Rutter y 
cols. 2000), pero también dentro del modelo de interacción coercitiva de Patterson (1982; 
Patterson, Reid, y Dishion, 1992; Reid y Patterson, 1989) se ofrece una buena explicación al 
escalamiento de la conducta antisocial, al responder el menor con técnicas agresivas frente a 
tácticas coercitivas paternas que en cada ciclo de interacción quedan en retirada con 
reforzamiento de los aspectos conductuales más antisociales en el menor.  
 
Trabajos clásicos sobre la relación entre castigo físico y delincuencia han sido los 
desarrollados por McCord y cols. (1959a, 1959b, 1963). Posteriormente, West y Farrington 
(1973) en su estudio longitudinal titulado Who becomes delinquent?, han llegado a confirmar 
que existe una relación estrecha entre la delincuencia y el uso del castigo físico como técnica 
educativa por parte de los padres. 
 
Conocidos son los trabajos de Fricks y colaboradores (Aucoin, Frick, y Bodin, 2006; Frick, 
1991; Shelton, Frick y Wooten, 1996), en los que se demuestran la relación entre castigo físico 
y problemas de conducta. Así, por ejemplo, en una de sus últimas publicaciones (Aucoin y 
cols., 2006) en las que se aplicó, entre otros instrumentos, el Alabama  Parenting  
Questionnaire  (APQ) a un grupo de 98 niños con una media de edad en 12.35 años, dividido 
en tres grupos en función del grado de castigo aplicado en las últimas dos semanas  (grado bajo, 
sin castigo; grado medio, uno o dos castigos; grado alto, tres o más castigos corporales) se 
encontraron con que aquellos niños que habían sufrido niveles más altos de castigo presentaban 
daños mayores en autoestima y más problemas de conducta, lo que por otra parte venia a 
confirmar los hallazgos de Baumrid y cols. (2002) en el sentido de que se encuentra una 
primaria relación entre el ajuste psicológico de los menores y la severidad del castigo físico 
empleado. Por otro lado, no se encontró relación entre el uso del castigo físico moderado y un 
mejor ajuste (Larzele, 2000; Wissow, 2001); de hecho, niveles bajos de castigo se asociaban a 
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una menor autoestima en los niños, lo cual no deja de ser significativo si tenemos en cuenta que 
habitualmente los estudios de los efectos del castigo físico se han centrado en los problemas de 
ajuste conductual, más que en el ámbito emocional. 
 
De otro lado, Gershoff (2002) presentó un conjunto de 11 meta-análisis a partir de 88 
estudios publicados en los últimos 66 años sobre el castigo físico, hallando una relación 
significativa entre el uso del castigo físico y las siguientes conductas y experiencias 
indeseables: decremento de la internalización moral, incremento de la agresión infantil, 
incremento de la delincuencia infantil y la conducta antisocial, decremento de la calidad en las 
relaciones padres niños, decremento de la salud mental infantil, incremento de las posibilidades 
de ser víctima de abuso físico, incremento de la agresión adulta, incremento de la conducta 
criminal y antisocial adulta, decremento de la salud mental adulta e incremento del riesgo de 
abuso sobre sus propios hijos o sobre su mujer.  Sólo se encontró una relación significativa 
entre el castigo físico y una conducta deseable (en apariencia, como dice Gershoff, 2002), 
como es la conformidad en lo inmediato, y en apariencia porque esa conformidad es indeseable 
en la medida en que se trata más bien de sumisión al no favorecer adecuados procesos de 
internalización de las normas y reglas morales, contribuyendo a generar procesos atribucionales 
externos. Por el contrario, Baumrind, Larzele y Cowan (2002) entienden que el uso moderado 
del castigo físico dentro del contexto de las prácticas de crianza, y que por lo tanto no vaya 
acompañada de inestabilidad emocional o explosiones emocionales,   no tiene por qué tener 
efectos dañinos en el desarrollo del menor,  famosa controversia que plasmó las diferencias con 
aquellos partidarios de los derechos de los niños, en la medida que sostenían que el castigo 
físico es contraproducente y que admitir diferencias en las graduaciones del mismo es 
metodológicamente muy complicado y éticamente dudoso, y que por ello siempre sería mejor, 
como psicólogos,  favorecer la promoción de conductas alternativas de crianza al uso del 
castigo físico moderado o leve (Gershoff, 2002). 
 
Respecto a la supervisión y monitorización  como prácticas de crianza, tenemos el trabajo 
longitudinal  de McCord (1979) en el que sigue a una muestra inicial, 30 años después se 
comprueba que la variable con más poder de predicción respecto a delincuencia y las conductas 
antisociales es la ausencia de supervisión parental, cuestión que se confirma en otros múltiples 
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estudios, como por ejemplo los de Hirschi (1969), los de Glueck (1950, 1970), el clásico de 
West y Farriontong (1973) o en otros algo más cercanos en el tiempo como los de Wilson 
(1987), Dishion, Capaldi, Spraeklen y Li (1995), Darling y Stainberg (1995), Dishion y 
McMahon (1998). Sin embargo, la supervisión rígida o el excesivo control también se 
relaciona, a juicio de algunos autores, con la delincuencia, como se ha visto cuando se 
informaba sobre los efectos de las técnicas de control psicológico sobre los hijos. En todo caso, 
como ponen de relieve Miron y Otero (2005), cabe suponer que hay padres que no disponen de 
recursos suficientes para poner en funcionamiento habilidades de crianza distintas en función 
del momento evolutivo del menor (Cicchetti, 1989). 
 
Recientemente, Hoeve y cols. (2009), en un trabajo auspiciado por el Instituto Holandés para 
el Estudio de la Delincuencia y Aplicación de la Ley (NCRS) junto con varias universidades, 
realizaron un meta-análisis a partir de 161 trabajos publicados y no publicados, desde los años 
50 hasta el 2007, sobre  las prácticas parentales y su relación con la delincuencia. Las 
dimensiones parentales empleadas como categorías de análisis fueron: el apoyo parental que 
implicaba las conductas parentales de afecto, implicación, apoyo parental, comunicación 
abierta, apoyo positivo en general, todas ellas como prácticas positivas del apoyo; como 
prácticas negativas del apoyo se analizaron la negligencia, el rechazo, la hostilidad, y el apoyo 
negativo en general (cuando concurrían al tiempo varias formas de apoyo negativo). Como 
categorías de control se estudiaron: el control autoritativo (authoritative) compuesto por las 
prácticas parentales de respeto, inducción parental y control autoritativo en general;  el control 
autoritario (authoritarian) formado por castigo físico, agresión verbal, castigo y control 
autoritario en general; el control conductual configurado por disciplina consistente, 
inconsistencia disciplinaria, disciplina, configuración de reglas, toma de decisiones, 
permisividad, monitorización, y control conductual en general; la categoría de control 
psicológico compuesto por las práctica parentales de control psicológico, sobreprotección, y el 
control psicológico en general; la categoría de control general conformada por más de una 
dimensión de control (por ejemplo, control autoritativo  y control conductual); como categorías 
de estilos parentales se estudiaron la dimensión de parentalidad general que incluye las 
prácticas de parentalidad (como la efectividad parental) y el estilo parental autoritativo 
(authoritative); la parentalidad indirecta que comprende el conocimiento (apreciación del 
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menor, transferencia de la formación, etc.) y la revelación infantil; y otras formas de 
parentalidad como las prácticas de coparentalidad 
 
Los resultados del estudio se encaminaron tanto a estudiar la relación entre la delincuencia y 
las prácticas parentales como a investigar el potencial moderador de algunas de las variables. 
Los resultados fueron concluyentes, en el sentido de encontrar una relación significativa entre 
la parentalidad y la delincuencia. Si bien, esa relación dependía del tipo de dimensión parental, 
de tal manera que el tamaño del efecto más fuerte se encontró entre la dimensión de control 
psicológico  y la más débil las encontradas en relación al control autoritario y al autoritativo. El 
análisis de las prácticas parentales (i.e., subcategorías sin dimensiones parentales) reveló 
mayores efectos. En este sentido, el tamaño medio del efecto más fuerte fue el encontrado para 
los aspectos negativos del apoyo tales como la negligencia, la hostilidad y el rechazo o la 
combinación de los mismos. Por el contrario, la monitorización parental (o supervisión) junto 
con la dimensión de conductas parentales indirectas como el conocimiento o la revelación 
infantil mantienen una fuerte relación negativa con la delincuencia. Estos resultados 
concuerdan con los de Loeber y Stouthamer-Loeber (1986) en el sentido de que el rechazo 
parental y la pobre supervisión constituyen los mejores predictores de la delincuencia. 
Resultados moderados fueron encontrados en el control psicológico y la sobreprotección. Los 
efectos más pequeños se encontraron en la comunicación, permisividad y castigo físico. Los 
resultados de esta investigación establecen que las practicas educativas parentales representan 
el 11% de la varianza explicada de la delincuencia y que el género de los padres y del niño, la 
edad del menor, la información sobre las prácticas educativas de los padres y el tipo de 
delincuencia modulan el tamaño de los efectos (Hoeve y cols., 2009). 
 
Un año antes, el grupo de Hoeve, con la colaboración de Rolf Loeber, había examinado las 
trayectorias delictivas de los adolescentes en relación con las practicas educativas parentales, 
para ello se basaron en el trabajo longitudinal del estudio de Pittsburgh, iniciado en 1984, del 
que se recogió una muestra inicial de 848 jóvenes, tras un screening previo, la muestra quedo 
constituida por 503 jóvenes (256 de alto riesgo y 247 de bajo riesgo), la media inicial de edad 
fue de 6,9 años, se realizó seguimiento de estos menores hasta la edad de 20 años, con 
contactos bianuales hasta 1990 y administración de pruebas anuales hasta el año 2000. Los 
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resultados indicaron las siguientes carreras delictivas: trayectoria no delictiva; leve persistencia 
delictiva en la que los jóvenes informaban de delitos no graves; trayectoria moderada con 
desistimiento, en la que los jóvenes informaban de delitos en la adolescencia para 
posteriormente desistir; trayectoria de grave persistencia, en la que los jóvenes continuaban su 
historia delictiva; y trayectoria grave con desistimiento, en la que los jóvenes entre los 14 y 19 
iniciaban un proceso de desistimiento. Por otro lado, los estilos educativos parentales hallados 
fueron el autoritario, el autoritativo y el negligente. Quedó constado que el estilo negligente se 
asociaba de forma significativa con la trayectoria moderada con desistimiento, la persistencia 
grave y la trayectoria  grave con desistimiento. De igual manera, el estilo autoritario se 
relacionó con las trayectorias delictivas persistentes de los jóvenes (Hoeve y cols. 2008). 
 
En el campo del desamparo, los estudios sobre la conducta de los menores maltratados 
revelan que muchos de esos niños presentan patrones conductuales similares a los paternos,  es 
decir, aislamiento social, agresividad, déficits en habilidades sociales y reacciones inadecuadas 
al estrés. A continuación,  se expondrán algunas aportaciones significativas. 
 
Estudios como los de Reid, Kavanagh y Baldwin (1987) o Stern y Fodor (1989) confirman 
la suposición de que los menores maltratados presentan mayores índices de agresión o al menos 
los adultos así lo informan, lo que es consistente con actitudes de retraimiento social, menor 
implicación y mayores dificultades para participar activamente con sus compañeros de colegio, 
teniendo menos recursos para la resolución de conflictos (Camras y Rappaport, 1993 y  Haskett 
y Kistner  1991). En líneas parecidas Salzinger, Kaplan y Artemyeff (1993) comprobaron como 
los menores maltratados físicamente presentaban mayor rechazo entre iguales, experimentaban 
menos reciprocidad y sus compañeros los percibían con más conductas sociales negativas. 
 
 Los problemas de conducta que parecen manifestar los niños maltratados  denotan una 
mayor agresividad y un menor autocontrol en las relaciones con sus padres y compañeros. 
Igualmente, presentan mayores tasas de irritabilidad, rechazo de las órdenes y una menor 
competencia para la interacción a través de conductas prosociales (Garrido y Marín, 1991). 
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 Siguiendo a Cerezo (1995), los problemas de conducta ¿son la consecuencia o la causa del 
abuso? Según Youngblade y Belsky (1990),  los estudios parecen apuntar que se trata de 
consecuencias; sin embargo, es difícil imaginar que el desarrollo de estos problemas no tenga 
algún papel en el mantenimiento de los ciclos coercitivos. La cuestión planteada no tiene una 
respuesta fácil, y mucho menos concluyente, debido al carácter interaccional y evolutivo de la 
relación paternofilial. Desde la perspectiva de  la paternidad, cuando las prácticas de 
socialización son inadecuadas por una disciplina abusiva, verbal y física, o por un abandono 
físico o emocional, al niño no se le proporciona la seguridad emocional y afectiva que precisa 
para ir dando cumplimiento satisfactorio a sus tareas evolutivas. Desde la perspectiva dinámica 
del niño, éste tratará de adaptarse por sobrevivir psicológicamente en la matriz relacional en la 
que se encuentra. 
 
¿Cuáles son los mecanismos o procesos del abuso y  el abandono que dañan psicológicamente 
al niño? ¿En virtud de qué procesos las relaciones disfuncionales sobre las que se apoya el 
resultado de maltrato impactan psicológicamente a los niños que las sufren, propiciando su 
fracaso en el cumplimiento adecuado de sus metas evolutivas? Según Ainsworth, Bowlby y 
Wittig, estas preguntas pueden ser contestadas desde las teorías del apego y de la coerción. Ésta 
última subraya el papel de los mecanismos de refuerzo negativo que operan en la interacción 
cotidiana paternofilial desde una perspectiva de análisis microsocial donde los eventos 
interaccionales se suceden a gran velocidad como procesos automatizados y rutinas 
consolidadas. 
 
 Ambas teorías coinciden en que si las interacciones son adecuadas, los niños desarrollarán 
una adecuada competencia social que les procurará buenas relaciones con los demás y 
ulteriores apoyos a su desarrollo. 
 
 En tal dirección, la hipótesis de la continuidad social (de Wahler, 1994, cit. en Cerezo, 1995) 
comprende aspectos de la teoría del apego, en cuanto a la sensibilidad de los padres a las 
demandas del niño y a su disponibilidad para establecer una relación sincrónica y predecible 
para el niño, y aspectos de la teoría de la coerción sobre el mantenimiento de las conductas 
coercitivas en el fluir de la interacción. 
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 Garrido y Marin (1991) señalan diversas repercusiones del maltrato y la delincuencia infantil 
en la competencia social del niño. Así, llegado el caso, parece evidente que los niños de 
hogares violentos presenten múltiples problemas socioemocionales, conductuales, cognitivos y 
académicos en comparación con los niños de familias normales (Shaw–Lamphear, 1985, cit. en 
Garrido y Marín, 1991). También sabemos que mientras algunas lesiones remiten rápidamente, 
otras ocasionan déficits en la edad preescolar que se prolongan hasta la vida adulta, 
ocasionando desajustes en la competencia social, y en el peor de los casos dando origen a 
conductas antisociales o propiamente delictivas. 
 
 Para Garrido y Marin (1991), el maltrato infantil y la delincuencia constituyen un ciclo de 
violencia, de tal manera que los déficits en la competencia social de los niños víctimas, 
constituyen, a largo plazo, un importante factor de riesgo de problemas sociales. El estudio de 
la transmisión intergeneracional de las prácticas de socialización violentas y el conocimiento de 
los antecedentes familiares de la delincuencia juvenil han constituido una doble vía para 
fundamentar lo que la literatura ha denominado como la hipótesis del ciclo de la violencia 
(Widan, 1989 a, cit. en Garrido y Marin, 1991).  
 
Finalmente, señalar la importancia del contexto como variable explicativa y moduladora de 
las diversas formas de ejercicio de la paternidad y de sus técnicas de crianza. Como señalan 
Yasui y Dishion (2007), los actuales y más importantes modelos de desarrollo e intervención en 
menores con problemas de conducta no incorporan la diversidad multicultural, la transmisión 
intergeneracional de los valores culturales específicos y sus tradiciones, los cambios en el 
proceso de aculturización y el impacto negativo de la discriminación. Y en ocasiones, cuando 
se comparan los resultados entre diversas culturas, los datos de las diferencias étnicas son 
interpretados como déficits en el proceso de socialización, lo que supone implícitamente una 
visión dominante dentro de la psicopatología del desarrollo al interpretar como una ―desviación 
cultural‖ los supuestos fallos en los procesos de ajuste de los sujetos a los estándares de lo que 
se considera saludable. Yasui y Dishion (2007) presentan resultados de investigaciones 
recientes sobre  los estilos y prácticas parentales de tipo protector que los grupos étnicos 
configuran como estilos adaptativos en forma distinta a como lo entienden las familias de las 
culturas dominantes; por ejemplo, y para el caso USA, la parentalidad se desenvolverá en las 
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siguientes dimensiones en función de los grupos: Europeos, estilo parental democrático, mayor 
igualdad en la estructura familiar; Afro-americano, estilos parentales autoritarios, con cuidado 
práctico de los menores, en el marco de familias monoparentales que toman decisiones de tipo 
igualitario; Latinos, estilos autoritarios, dentro de estructuras familiares patriarcales con alta 
calidez emocional; Asiáticos, estilo autoritario, derivado de la severidad implicada en los 
conceptos del Confucionismo del guan  y chiao sun,  dentro de estructura familiar con alta 
implicación parental de tipo patriarcal; Nativos americanos, estilo permisivo, con laxitud en el 
cuidado de los niños, dentro de estructuras familiares de tipo patriarcal y matriarcal. 
 
4.3. OTRAS VARIABLES SOCIOFAMILIARES ASOCIADAS AL DESARROLLO DE 
LA CONDUCTA ANTISOCIAL EN MENORES 
4.3.1. Algunas variables estructurales 
Entre las variables de la estructura familiar que tradicionalmente se asocian a la conducta 
antisocial y delictiva de los menores podemos citar cuatro: tamaño familiar, orden de 
nacimiento, ―hogar roto‖ y madres trabajadoras (Geismar y Wood, 1986; Rutter y cols. 2000).  
 
 La variable tamaño familiar históricamente se asoció a la génesis de la delincuencia, por 
cuanto los menores infractores proceden, con frecuencia, de familias con numerosos hijos 
(Glueck y Gluech, 1950; López, 1987; Mayor y Urra, 1987; Offord, 1982; Reiss, 1952, Robins, 
West, Herjanic, 1975; Rutter y Giller, 1983). Igualmente, los estudios longitudinales 
Americanos de Pittsburg, Denver, y Rochester sobre los que se basó el Informe sobre la 
delincuencia juvenil llevado al Congreso de EE.UU. (OJJDP, 1999) demuestran, más allá de la 
relación encontrada entre delincuencia y ambientes depauperados, que existe una estrecha 
relación entre delincuencia y fratrias amplias; dicho lo cual, el estudio plantea la resilencia 
como factor explicativo  de que los menores que viven en ambientes desfavorecidos y poseen 
numerosos hermanos  no cometan actos delictivos, y además estos sean realizados por muy 
pocos delincuentes. 
 
 Pues bien, como señalan Miron y Otero (2005), no parece que sea una cuestión de cantidad 
de componentes de la estructura familiar o una cuestión de orden de nacimiento    –se suponía 
que los hermanos mayores inducían a la delincuencia a los pequeños-, más bien la cantidad de 
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hermanos es una variable que está mediatizada  por otras variables familiares más 
significativas, por ejemplo, citando a Fisher (1984), la ausencia, o dificultad,  de supervisión 
parental sería responsable de la relación observada entre el número de hermanos y la 
delincuencia.  
 
 Otra variable ampliamente estudiada han sido los denominados hogares rotos o desechos, 
broken homes. Un estudio clásico fue el trabajo de Shaw y McKay (1932) en el que se examinó 
el papel de los hogares rotos en la génesis de la delincuencia juvenil, encontrando numerosos 
errores metodológicos en las investigaciones previas, tanto en el caso de hogares rotos como 
intactos, ya que  otros factores presentes no fueron debidamente valorados,  como por ejemplo 
las variables relativas al grupo étnico o a la edad, por lo que ya en su día sugirieron estudiar las 
situaciones de los grupos familiares más allá de las rupturas en su sistema organizativo para 
poder predecir el comportamiento delictivo. 
 
En Europa continental también existe preocupación por las disociaciones conyugales, así se 
puede citar el caso francés en el que a partir de 1936 la Clínica de neuropsiquiatría infantil del 
Dr. Heuyer -Centro de referencia en París al que se enviaban los menores procedentes del 
Tribunal de Menores- comienza a publicar: 
 
… artículos y tesis que prueban, estadística en mano, el efecto negativo de las 
separaciones, los divorcios, las viudedades e incluso las familias numerosas pobres, 
puesto que implican  una gestión de los niños casi unilateralmente materna. La teoría 
freudiana de las carencias de imágenes paternas se une  así al análisis clásico del medio 
(Donzelot, 1979, p.139). 
 
 Thornberry, Smith, Rivera, Huizinga y Stouthamer-Loeber (1999), en la presentación del 
programa de la OJJDP sobre investigación, causas y correlatos de la delincuencia juvenil en 
EE.UU., informan de que las transiciones familiares, es decir, los cambios dentro de la 
estructura familiar, se convierten en predictores de delincuencia juvenil, pero también señalan 
que no están claras las causas de cómo muchos menores que viven esos cambios en su vida, y a 
tempranas edades, no presentan conductas delictivas futuras. Thornberry y su equipo entienden 
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que tal vez ello sea posible gracias a un elemento de resilencia, que en parte se pueda 
configurar gracias a que las separaciones  sean en sí un factor importante de disminución del 
estrés familiar, al aliviarse la carga del conflicto, o al dejar entrar en la estructura familiar a los 
abuelos que pueden producir cuidados y acompañamiento al menor, e incluso ayudar en la 
economía familiar. 
  
 Patterson (1999) retomando datos procedentes del estudio longitudinal del Oregon Youth 
Study iniciado en 1983 con una muestra original de 206 niños entre 9 y 10 años, encontró que 
las cifras entre la primera detención de los menores y el tipo de hogar no estaban claras, por lo 
que sugirió estudiar otras variables del funcionamiento familiar como las prácticas parentales.  
 
 Juby y Farrington (2001), en un estudio para identificar la relación entre el hogar roto y la 
delincuencia, basado en los datos del The Cambridge Study in Delinquency Development, con 
una muestra de 411 hombres seguidos desde los 8-9 años hasta los 46, encontraron que la 
delincuencia de los jóvenes se correlacionaba con el conflicto familiar, pero no tanto con que el 
hogar estuviese roto, sino con el grado de conflicto soportado por los miembros de la familia 
previo al proceso de separación. De igual modo, los menores que habían vivido procesos de 
ruptura antes de los cinco años presentaban más incidencia delictiva. El hecho de que haya 
conflicto durante el proceso de separación aumenta la posibilidad delictiva en los hijos en 
comparación con la muerte de uno de los padres. Los autores encuentran que aquellos menores 
que han sufrido la muerte de su madre tienen una tasa más alta de actividad delictiva respeto a 
los que hayan sufrido la desaparición del padre, lo cual parece explicarse por el rol en el 
proceso de crianza por parte de los progenitores.  Así pues, para estos autores no será tanto la 
existencia de hogares rotos la que propicia un camino de desviación,  sino los factores que se 
dan en la dinámica familiar, lo que explica que menores criados por sus madres presenten tasas 
similares de delincuencia frente a los criados por sus padres en hogares intactos. 
 
  Así pues,  es el conflicto que acompaña a algunos procesos de divorcio, y no la separación 
de los padres,  lo que pudiera llevar a los jóvenes a delinquir.  La violencia en el hogar, tanto el 
maltrato dirigido hacia los niños como el maltrato hacia las madres de éstos, provoca un 
empobrecimiento del ambiente familiar. Dicho empobrecimiento causa problemas en el 
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desarrollo infantil, manifestándose en la escuela cuando los menores  ingresan a ella. Por otro 
lado, la violencia puede tener consecuencias devastadoras en los menores, que se  pueden 
manifestar como conducta antisocial o autodestructiva en los niños (Straus, 1991). El uso del 
castigo físico, como se ha señalado en otros lugares del presente trabajo, eleva el riesgo en  los 
jóvenes de mostrar conducta antisocial (Straus, Sugarman y Giles-Sims, 1997). Por todo ello,  
no es de extrañar que se haya encontrado en la familia disfuncional una de las bases para el 
desarrollo de la delincuencia (Juby y Farrington, 2001; Wells y Rankin, 1991). 
 
 El reciente estudio de  Demuth y Brown (2004) que parte del trabajo longitudinal sobre 
salud de los adolescentes Norteamericanos, realizado a partir de 1995 con el patrocinio del 
Instituto Nacional de Salud Infantil y Desarrollo Humano (NICHD),  en el que participaron, en 
la oleada del año 1995, más de 90.000 adolescentes, entrevistando a 20.000 en sus casas y 
aplicando más de 17.000 cuestionarios a los padres, ha encontrado  un  alto nivel de actividad 
delictiva en adolescentes provenientes de hogares rotos en los que el menor vive con un 
progenitor,  y algo menor en el caso de aquellos que viven con sus dos progenitores;  sin 
embargo, si los datos se depuran, la diferencia tiende a disminuir, llegando los autores a la 
conclusión de que la asociación se debe no tanto al hecho de vivir con un progenitor,  sino  a la 
inadecuada parentalidad, tal como la ausencia de supervisión o a la poca cercanía en la 
relación. En la misma línea que lo señalado en su día por autores como Florsheim, Tolam y 
Gorman-Smitrh (1998) quienes informaron, trabajando sobre una muestra de 195 familias con 
hijos entre 10 y 15 años, que existen variables que modulan el hogar roto como causa de la 
conducta antisocial, citando: la falta de apoyo real o percibido de un miembro masculino de la 
familia, el uso de técnicas disciplinarias y  la desorganización familiar. 
 
 Ahora bien, la presencia de adultos en el hogar no es un factor protector  per se, ya que será 
la calidad de la relación de las figuras parentales lo que favorecerá la protección (Mirón y 
Otero, 2005),  al punto de que,  si de lo que se trata es de la presencia de un padre antisocial en 
la casa, cuanto menos tiempo permanezca en ella menor será la influencia en la conducta del 
hijo, así que en el caso de hogares rotos, si el padre es antisocial, su ausencia constituye un 
elemento de protección (Jaffee, Moffit, Caspi y Taylor, 2003). 
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4.3.2. La relación con los iguales 
4.3.2.1. La perspectiva sociológica: el estudio de las bandas 
Una primera aproximación  tradicional  al estudio de la influencia del grupo de pares en la 
actividad delictiva, ha sido el estudio de las bandas juveniles desde la sociología y la 
criminología. En este sentido, destaca Frederic Thrasher, autor perteneciente a la escuela de 
Chicago (la universidad de Chicago se funda en 1892, y desde sus origines mantiene un 
departamento de Sociología) y representante de la teoría de la ecología urbana y de la 
desorganización social, quien en 1922, en su Tesis Doctoral estudió por medio de una 
investigación de tipo cualitativo, y de la investigación-acción, el comportamiento de 1.313 
bandas existentes en el Chicago de la época;  se ha de señalar que esa ciudad constituía un 
autentico ―campo de aluvión‖ por la entrada masiva de emigrantes y trabajadores provenientes 
de todo el mundo, asociado a una intensa desorganización social e incremento de la actividad 
delictiva . 
 
 La definición de banda que proporciona Thrasher es compleja y brinda las características 
esenciales observadas en las agrupaciones estudiadas por él: 
 
La banda es un grupo transitorio, originalmente formado espontáneamente, e integrado 
posteriormente a través del conflicto, caracterizándose por los siguientes tipos de 
comportamiento: el encuentro cara a cara, callejear, el movimiento a través del espacio 
como una unidad, el conflicto, y la planificación. El resultado de este comportamiento 
colectivo es el desarrollo de la tradición, de una estructura interna irreflexiva, del 
espíritu de cuerpo, de la solidaridad, la moral, la conciencia de grupo y el vínculo a un 
territorio local (Thrasher, 1927, p.57). 
 
Como queda patente en la definición,  para Thrasher un grupo de jóvenes se constituye en 
banda en la media que entra en conflicto, bien sea con el vecindario, la autoridad o con otra 
agrupación. Los jóvenes, sin la supervisión parental, realizarán recorridos por su territorio sin 
meta fija inicial; pueden pasar el tiempo charlando, jugando, metiéndose unos con otros, etc.,  
para más tarde desplazarse por el espacio como una unidad ya con una meta constituida y un 
alto nivel de cooperación entre ellos,  lo que supone, en ese momento,  la posibilidad del 
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desarrollo de actividades delictivas, aún dentro de una estructura no muy organizada, 
probablemente  irreflexiva, frente a otro tipo de instituciones sociales, de ahí que los delitos 
sean especialmente contra el patrimonio o el vandalismo.  Estos comportamientos de 
interacción forjan una moral de conflicto con otras bandas o con las instituciones sociales. 
 
Thrasher (1927) establece tipologías de bandas en función de su grado de organización: 
difuso, solidificado, convencionalizado, criminal, secreta y mafiosa; y de la edad de sus 
componentes: niños, adolescentes, adolescentes tardíos y adultos. 
 
Para el autor será el contexto socioeconómico con la corrupción político-social, la 
desintegración familiar, la ineficacia escolar, las dificultades económicas de las familias dados 
sus escasos salarios, la alienación laboral, la ausencia de oportunidades, así como las 
dificultades de los padres por poder ofrecer un adecuado control en los proceso de parentalidad 
sobre sus hijos,  lo que conllevará un cada vez mayor grado de aislamiento frente a las 
instituciones sociales convencionales y una aproximación a las bandas y a las conductas 
antisociales. 
 
Kazyrytski (2009) establece varios puntos débiles de la teoría; así, por ejemplo, cita la 
dificultad de aplicar la definición a todos los tipos de banda señalados. Morash (1983 a) citado 
por Mirón y Otero (2005), considera que Thrasher no llega a establecer una relación de 
causación entre la pertenencia a una banda y el desarrollo de conductas delictivas, sino que se 
limita a establecer que las conductas delictivas pueden ser algunas de las conductas excitantes 
desarrolladas por los menores en el tiempo libre no supervisado.  
 
Añadir, como establecen Mirón y Otero (2005), que este tipo de agrupaciones ha sido 
recogido por las teorías de la causación macrosocial de la delincuencia juvenil en las que se 
combina la desigualdad por la pertenencia clases sociales y la existencia de subculturas. 
 
Ejemplo de lo anterior son  las aportaciones de la subcultura delictiva de Albert Cohen 
(1955), los estudios de la diversidad de la subcultura delictiva  de Cloward y Ohlin (1960)  y 
las bandas callejeras y la subcultura de clase baja de  Miller (1958). 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        138 
 
 
Cohen (1955) ha sido influido por Merton y Sutherland, incorporando de éste último la idea 
de que la conducta delictiva se aprende bajo la influencia del grupo de referencia. Para el joven 
de clase baja, la internalización de los valores de la clase media supondrá el intento de 
conseguir el estatus social propio de esas clases. Pero el proceso de socialización implica 
prácticas educativas que no conllevan una acentuada supervisión, relaciones abiertas y muy 
tolerantes con el grupo de amigos en escenarios abiertos, la calle, en los que el grupo de pares 
compite con la autoridad parental, a lo que habría que añadir que el joven participa en 
contextos en los que los padres mantienen valores asociados al uso de la violencia para la 
resolución de los problemas. El fracaso en alcanzar el estatus de los jóvenes de clase media, 
dada su escasa preparación hará que  el joven opte por una subcultura delictiva como reacción 
con profusión de una violencia expresiva.  
 
Cloward y Ohlin (1960) plantean la posibilidad de que el menor se asocie bien a una 
subcultura (banda) criminal, a una conflictual (violenta), o de retraimiento (apática),  como 
solución antisocial a la tensión que experimenta el menor ante el fracaso por conseguir el éxito. 
En este sentido, el grupo de pares se convierte en grupo de referencia en el que el joven buscará 
y encontrará apoyo, consuelo y legitimidad al empleo de medios ilícitos para realizar sus 
aspiraciones socialmente inculcadas. 
 
Miller (1958), en su hipótesis de la subcultura de clase baja, explica la enorme influencia 
que ejerce el grupo de pares en el proceso de socialización del adolescente, de tal manera que el 
acto delictivo es observado como una salida normal causada por la influencia que el grupo de 
referencia, los chicos de la banda, y la influencia cultural más próxima  hace sobre el menor un 
producto del particular entorno de la clase trabajadora (p.e.: los valores de la clase trabajadora 
donde se prima lo masculino, con ausencia de la figura paterna). El acto delictivo que producen 
las bandas es una  respuesta normal que se explica en función de la persecución de los objetivos 
o cualidades que se evalúan positivamente por el grupo de referencia, es decir, los amigos 
del menor. 
 
Tiempo después, cuando el problema de las bandas comienzan a ser una preocupación 
sistemática de las fuerzas de seguridad en Estados Unidos, por el incremento de las mismas, 
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por el viraje del tipo de delincuencia, por la formación y persistencia de guetos, en los 
intersticios de las ciudades, y la ocupación del espacio social de los cascos históricos de las 
ciudades por parte de estas agrupaciones, así como, por la aparición de bandas en zonas con 
relaciones estables de vecindario (―stable slum‖), surge la obra de Malcolm Klein (1971, 
1995), para este autor, las bandas serán un fenómeno urbano, típicamente callejero,  delictivo y 
juvenil,  que aparece en el marco de la ausencia de oportunidades de las clases bajas. Factor 
clave de la integración de los menores en las bandas es la familia, al tratarse de hogares rotos y 
pobres, con antecedentes paternos de ingreso en prisión, estilos y prácticas educativas 
negligentes o con utilización de castigos, entre otras características. El resultado es un menor 
que por sus problemas familiares, buscará apoyo en el grupo de iguales que encuentra en la 
banda, quienes, al tiempo, reforzarán al menor en su rechazo a la escuela. El menor integrado 
en esa banda se percibirá como miembro de una agrupación diferenciada, al tiempo que la 
sociedad y las instituciones los considerarán sujetos inscritos en un grupo distinto, que al 
realizar conductas antisociales y delictivas originará una respuesta negativa por parte de esa 
comunidad y sus instituciones.  
 
 Malcolm Klein analiza el tipo de bandas; así, pueden ser: 1. Banda espontánea, hasta 30 
miembros, escasa diferencia de edad entre componentes, corta duración. 2.  Banda tradicional, 
cien o doscientos componentes, puede durar varias generaciones, hay diferencia sustancial de 
edad entre componentes. En este caso existe una carrera de socialización dentro de la banda que 
da lugar a distintos escalafones: old heads, de 19 a 23 años;  juniors, de 16 a 18; babie,  de 13 a 
15 años; unborns, hasta 12 años. Las bandas latinas clásicas de los años 70 serían ejemplo de 
este tipo de agrupamiento. Desde su consideración estructural, entiende que los miembros más 
vinculados al núcleo de la banda, los core members, poseen menos habilidades sociales, son 
más impulsivos y presentan más necesidad de afiliación al grupo, tienen menos dotación 
intelectual y están muy implicados en la actividad delictiva. 
 
 En todo caso, una aportación fundamental de Klein ha sido la consideración de la reacción 
social –idea que proviene del interaccionismo simbólico- como elemento que contribuye a la 
definición de banda, al tiempo que puede contribuir a incrementar su cohesión. 
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En la actualidad se adopta una definición consensuada,  elaborada a partir del proyecto 
Eurogang, en el que participan investigadores de Europa y América, auspiciado, en parte por 
las aportaciones de Klein. Así,  la banda callejera se entiende como un grupo juvenil orientado 
a la calle, duradero, con una identidad grupal que incluye la actividad  ilegal (Weerman y cols. 
2009). 
 
4.3.2.2. La perspectiva psicosocial: la relación con los amigos 
Desde el enfoque de los vínculos de apego, durante la adolescencia, y en la medida en que 
chicos y chicas se desvinculan de sus padres, las relaciones con los compañeros ganan 
importancia, de tal manera que las relaciones con los iguales se constituyen en contextos de 
socialización. El amigo pasa a ser figura de apego principal, fuente de apoyo emocional, pero 
esa relación con el amigo ya viene marcada por el tipo de apego mantenido con los padres; así, 
cuanto  más seguro haya sido el apego, las relaciones con los iguales serán más íntimas y 
seguras al poder manejar el menor mejor las competencias y habilidades de interacción 
(Sanchez-Queija y Oliva, 2003).  
 
En la teoría de los vínculos sociales de Hirschi (1969) se establece que la integración de los 
sujetos en la sociedad es producto de la vinculación de las personas con su medio, es decir, en 
el caso de los jóvenes y adolescentes, tal vinculación lo es sobre la familia, la escuela, el grupo 
de amigos y las pautas de acción convencionales (deportes, por ejemplo), que a su vez  se 
realizan en el contexto de las amistades.  
 
Farrington (1992b, 1996) a partir del estudio de Cambridge, que él dirige, presenta una 
teoría integradora de la delincuencia juvenil que recoge las aportaciones de la teoría subcultural 
de Cohen (1955), la teoría de la oportunidad de Cloward y Ohlin (1960), la teoría del 
aprendizaje social  de Trasler (1972), la teoría del control de Hirschi (1969) y la teoría de la 
asociación diferencial de Sutherland y Cressey (1978). Considera que delinquir es un proceso 
en cuatro etapas: primero, aparecen las motivaciones; segundo, se establece un método ilegal 
de satisfacción del deseo; tercero, según las creencias internas se puede magnificar el proceso; 
cuarto, la acción delictiva misma dependerá de las influencias inmediatas de la situación. 
Farrington (1992b) establece que la actividad delictiva aparece en la interacción del sujeto con 
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el ambiente, siendo las influencias sociales, los amigos, y más concretamente el estatus entre 
amigos, un factor clave en la explicación básicamente del inicio de la carrera delictiva y en su 
mantenimiento, de ahí que: 
 
Tomando en cuenta las edades en que los diferentes hechos tienen lugar, la pobreza, el 
bajo C.I. y la crianza de pobre calidad pueden relacionarse en especial con los 
comienzos del delinquir. Padres y hermanos antisociales y amigos delincuentes, pueden 
influir en que los delincuentes continúen después de empezar, o en la frecuencia de 
delitos. (Farrington, 1992b, p. 143). 
 
Por lo que, basándose en la evidencia presentada por el estudio de Cambridge, plantea que 
los amigos delincuentes constituyen una causa del delinquir de entre un grupo de ocho causas. 
 
Browning, Thornberry  y Porte (1999) en el estudio longitudinal de Rochester,  encuentran 
que los amigos delincuentes constituyen un papel muy importante en el desarrollo de la 
actividad delictiva de los menores, en parte porque proporcionan una retroalimentación positiva 
para la delincuencia, favoreciendo la acción de las creencias antisociales y de sus efectos 
recíprocos sobre la conducta antisocial. También encontraron que aquellos menores que 
consumían alcohol o tomaban marihuana preferían elegir amigos del vecindario frente a los 
compañeros del colegio, y si bien en principio desarrollaban más intimidad con sus amigos, sus 
redes de amigos eran menos estables en el tiempo. Ya en su día, Thornberry, Lizotte, Krohn, 
Farnworth y Jans (1994) encontraron ese efecto mutuo, en el estudio de Rochester, en el 
sentido de que la asociación con iguales desviados lleva al incremento de la delincuencia, y que 
el incremento de la delincuencia conlleva más asociación con menores desviados, en un efecto 
bidireccional. 
 
La OJDDP,  por medio de Hawkins y cols. (2000), llevó a cabo un estudio meta-analítico 
sobre predictores de violencia juvenil. El estudio se desarrolló sobre los 66 trabajos revisados 
por Lipsey y Derzon (1998) y por los aportados por los componentes del Grupo de 
investigación de la OJJDP del estudio longitudinal de Seattle. Las conclusiones, en el apartado 
del  grupo de iguales, indican que tres son los factores de riesgo que conllevan la aparición de 
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violencia juvenil: el tener hermanos delincuentes, el tener amigos delincuentes y el pertenecer a 
bandas callejeras. En el apartado de hermanos, señalan los siguientes trabajos: Farrington 
(1989) comprueba que tener hermanos delincuentes a los diez años es un potente predictor de 
violencia posterior. Maguin y cols (1995) encontraron que la conducta delictiva de un hermano 
ejerce mayor influencia sobre el desarrollo en la adolescencia avanzada y juventud del otro 
hermano que no en la adolescencia temprana. Williams (1994) encontró que los hermanos 
delincuentes ejercen más influencias sobre sus hermanas que sobre los hermanos. 
 
El estudio de Hawkins y cols. (2000), en el apartado de compañeros delincuentes, señala 
especialmente el trabajo  de Moffitt (1993), en el que se comprueba como la amistad con 
amigos delincuentes durante la adolescencia temprana tiene más influencia sobre el desarrollo 
posterior de la violencia. Ahora bien, si el menor desaprueba la conducta violenta de sus 
amigos, es poco probable que se desarrolle actos delictivos (Elliot, 1994), incluyendo  
agresiones sexuales (Ageton, 1983). Por último, la pertenencia a bandas callejeras es un 
predictor más potente de delincuencia que el tener amigos (Battin, Hill, Abbott, Catalano, y 
Hawkins, 1988) 
 
En un reciente trabajo sobre el influjo del contexto escolar y el grupo de iguales en el 
comportamiento reincidente de jóvenes (Méndez, Rodriguez, Becedoniz y Bernardo, 2008),  
realizado sobre un total de 890 expedientes de menores que se encontraban en el Servicio de 
Responsabilidad Penal de Menores de la Comunidad Autónoma del Principado de Asturias, se 
encontró que quienes eran reincidentes mantenían más contacto con grupos de pares en riesgo 
que aquellos que no lo eran. Algo parecido ocurre con los grupos de iguales en conflicto social, 
reinciden  más aquellos jóvenes en contacto con iguales en esta  situación; por el contrario, 
quienes no se relacionan con situaciones de conflicto social  son menos reincidentes, 
definiéndose esta variable como un factor de riesgo. 



























A lo largo de los capítulos precedentes se ha tenido la oportunidad de observar cómo la idea de 
infancia en conflicto remite a un concepto, que creemos firmemente establecido, basado en el 
mundo de los derechos y atravesado por una perspectiva evolutiva, en un marco científico del 
estudio de las necesidades y los apoyos; que desde el campo de la psicología forense del menor 
infractor, transmuta en el estudio de los factores estáticos y dinámicos tanto de riesgo como de 
protección, y más específicamente en el estudio de las necesidades criminógenas de los 
infractores, que no son otra cosa que aquellas variables que al sufrir cambios modifican la 
posibilidad de reincidencia, al cambiar la situación de riesgo. Perspectiva que en cierta medida 
encaja con el Modelo General Psicológico, Social y de Personalidad de la Conducta Criminal 
(Andrews y Bonta, 2003; Andrews, Bonta y Hoge, 1990; López Latorre y Garrido, 2005). 
 
Dicho esto, sabemos que  el Modelo General de Bonta y cols. explica la intervención en el 
menor en función del grado de riesgo, sobre aquellas necesidades susceptibles de cambio y 
mejora e implicadas en la actividad delictiva del joven,  potenciando sus factores de protección, 
es decir aprovechando su capacidad de respuesta ante el delito, por un profesional competente –
principio de autoridad-. Pero, poco dice del proceso de construcción del menor en infractor, es 
decir, de cuáles son las características y las dinámicas que estructuran la posible aparición del 
conflicto más allá del momento mismo de la eclosión, del mantenimiento o del desistimiento. 
 
Por ello, será bueno que pasemos revista brevemente a aquellas aportaciones que, dichas ya 
de alguna u otra manera, a lo largo de la revisión efectuada puedan aportar luz desde otras 
dimensiones. En este trabajo  hemos abordado el estudio de la infancia en conflicto social a 
partir de una dimensión temporal en la que han tenido cabida aportaciones que han ido 
cabalgando unas sobre otras, en un proceso de avance, hibridaje y exclusión. Hemos señalado 
de forma específica las aportaciones de la psicología, el psicoanálisis, la sociología y el 
derecho. Y desde la desviación social nos hemos adentrado en la psicopatía juvenil y en 
aquellas prácticas educativas parentales que puedan estar relacionadas con esos rasgos de 
insensibilidad, impulsividad y narcisismos, que eclosionan en el contexto sociofamiliar, y  que 
numerosos autores consideran la antesala de la psicopatía adulta. 
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Hemos pasado revista a los principales factores de protección y riesgo  que tienden a 
explicar o predecir el comportamiento antisocial. De tal manera que el comportamiento 
desviado se puede abordar desde múltiples perspectivas. En este sentido siguiendo a diversos 
autores,  Arce y Fariña (2003)  y Arce, Fariña, Seijo, Novo y Vázquez (2005),  podemos 
sintetizar una visión de los factores y perspectivas explicativas: de un lado,  los factores 
biológicos (autores como Lombroso o formulaciones como las de Eysenck), de otro los 
psicológico-individuales (aprendizaje social, desarrollo cognitivo moral o de la decisión 
racional), o los factores psicológicos-sociales (Merton, Cohen, Cloward y Ohlin, Sutherland o 
Hirschi), posteriormente, surgen las teorías integradoras de Feldman, Gottfredson y Hirschi o 
Farrington, que no llegan a incrementar significativamente el nivel de explicación del 
comportamiento desviado.  
 
En todo caso, nos interesa más una perspectiva multimodal y multinivel (Arce y Fariña, 
2008)
1
 que adhiriéndose al modelo propuesto por Arce y cols. (2005) y Arce y Fariña (2007a)
2
  
pueda dar cuenta de la variabilidad de la relación entre padres e hijos en poblaciones de riesgo 
ya, que como proponen los autores no cabe un único modelo descriptivo-prescriptivo, si no que 
éste ha de admitir las diferencias en el comportamiento antisocial. Más concretamente, desde 
una perspectiva de competencia social como conjunto  de habilidades y estrategias de 
afrontamiento (D´Zurilla, 1986), como conjunción de procesos atribucionales, habilidades 
interpersonales y empatía (Peterson y Leigh, 1990), o como prácticas educativas especificas 
(Frick, 1991), nos importa el cómo la competencia parental cognitiva y educativa, el clima 
familiar y otras variables de contexto pueden dar cuenta de la conducta desviada de menores en 
conflicto. 
 





 Por multinivel, se ha de entender que la intervención se realice tanto sobre el comportamiento específico del 
menor en riesgo como sobre las variables que median dicha conducta como son la familia, la escuela,  el trabajo y 
lo comunitario. 
2
 En el sentido de considerar que el sujeto psicológico es el resultado de un doble  desarrollo dialéctico 
filogenético y ontogénico, en el que caben múltiples opciones explicativas a su comportamiento, en el que hay 
lugar para un modelo aditivo o exponencial de riesgo y de probabilidad de comportamiento desadaptado, en 
función de factores estáticos o dinámicos, de protección o de riesgo 
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Teniendo presente lo anterior, nos planteamos un estudio que tuvo por finalidad  estudiar la 
competencia parental cognitiva (autoconcepto, estrategias de afrontamiento, inteligencia 
emocional y locus de control),  educativa (las prácticas educativas parentales), la salud  y 
variables sociofamiliares (percepción del clima familiar y apoyo social)   implicadas  en el 
desarrollo de las conductas antisociales de menores imputados en la comisión de la actividad 
delictiva. Se esperaban obtener  resultados que permitieran identificar  estilos educativos,  
patrones de psicopatología y modelos de competencia parental cognitiva relacionados con el 
desarrollo de conductas delictivas y rasgos psicopáticos en menores en conflicto. Esta 
información podría permitir  el establecimiento de programas  competentes de naturaleza 





En este estudio participaron 101 jóvenes de la provincia de Ourense, imputados en actividad 




El 90,1% son varones. La edad de los menores oscila entre los 14 y los 20 años, M=16,33; 
DT=1,12. Por tramos de edad en función de la Ley 5/2000 de Responsabilidad Penal de 
Menores el 43,56% corresponde a la franja de 17 a 18 años, M=17,39; DT=0,68,    y el 56,44% 
a la edad de 14 a 16  años, M=15,51; DT=0,61, así pues la media de edad de los menores se 
corresponde con los 16 años y la diferencia porcentual entre los tramos que distingue la Ley 
5/2000 de Responsabilidad Penal de Menores apenas alcanza los 12 puntos. 
 
La distribución territorial de procedencia del caso, prácticamente se divide a partes iguales 
entre los procedentes de población mayor de 100.000 habitantes (en este caso Ourense capital) 
y los procedentes de otros lugares más pequeños, destacando que, casi una cuarta parte, 
proceden de pequeños núcleos poblacionales (lugares de menos de 2000 habitantes) lo cual 
concuerda con la distribución territorial de la provincia de Ourense. 
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Los datos correspondientes a la dimensión criminógena de los menores, son los siguientes 
para el tipo de delito: el 39% son delitos contra el patrimonio, el 51% contra las personas, 
contra la salud pública el 1% y otros el 9%. Reincidentes son el 24%. El tipo de sanción penal 
aplicada o propuesta de medida, ofrece los siguientes datos: Medida extrajudicial: 25,7%; 
Internamiento cerrado el 4%; internamiento semiabierto el 2%, internamiento abierto el 5,9%; 
internamiento terapéutico 11,9%; permanencia de fin de semana el 2%, libertad vigilada el 
20,9%, prestación en beneficio de la comunidad el 8,9% y tarea socioeducativa el 18,8%. 
 
Las medidas de protección aplicadas constituyen un porcentaje del 13,9% en tutela; en 
guarda se encuentra el 4% y en apoyo técnico el 5%. Menores con hermanos que poseen 
antecedentes penales representan el 12%. Un 3% de los padres ha estado en centros de 
protección y el 8% tienen antecedentes penales. 
 
La dimensión criminógena estudiada pone de manifiesto varias cuestiones. La primera 
concierne al tipo delictivo que se corresponde, preferentemente, con los delitos y faltas 
cometidos contra las personas, lo que supone el desarrollo de acciones violentas en mayor o 
menor medida, hasta un 51% de la muestra. Las acciones contra el patrimonio representaron el 
38,6%, apenas un 9%  (en la categoría ―otros‖) se corresponde con delitos contra la seguridad 
vial, específicamente conducir sin carnet, y el 1% contra la salud pública. 
 
La reincidencia supone el 24% de la muestra; cifra, por otro lado, cercana a la cantidad de 
menores y familias que han necesitado la intervención, y el apoyo, de los servicios de 
protección. Igualmente, se observa cierta proximidad en los datos relativos a los padres y 
hermanos con antecedentes penales, pero también en relación con los menores sobre los que, 
específicamente, se decretaron situaciones de tutela automática. Sin embargo, la cifra relativa a 
padres que se hayan criado en ambientes institucionales apenas es apreciable. Finalmente, la 
edad media de comisión del primer delito se ha realizado durante el primer tramo de edad de la 








Seguidamente, al objeto de una mayor claridad expositiva,  se exponen datos básicos relativos a 
los progenitores de los menores y  al contexto sociofamiliar que rodea la muestra de 101 
menores: 101 madres y 89 padres. Datos que, en parte se corresponden con el segundo estudio. 
 
La persona vinculada al menor resultó ser la madre en el 85,1% de los casos. 
 
 El número de hermanos, R=11; M=2,38 y DT=1,64. La edad del padre, R=32; M=47,62 y 
DT=6,298. La edad de la madre, R=45; M=43,92 y DT=6,503. Como se observa no ha sido 
posible obtener las edades de 12 de los padres, ya que ni la sabían los menores ni sus madres. 
 
Los datos correspondientes a la situación laboral  y la categoría socioprofesional más alta 
alcanzada por alguno de los padres fueron los siguientes: 
 
Situación laboral:  
a) Padre. 62% ocupado; parado 15%, pensionista el 11%; otros el 2%; no documentado el 
10%. 
b) Madre. 68% ocupado; parado 12%, pensionista el 4%; otros el 1%; actividades 
domésticas 15%. 
 
Categoría socioprofesional:  
Trabajador asalariado de la industria: 30%; agricultores: 23%; pequeños empresarios, 
autónomos: 21%; funcionarios: 10%; sector servicios: 5%; profesionales en ejercicio 
libre: 4%;  servicio doméstico: 3%, otros: 4%. 
 
Como se puede apreciar la situación laboral de los padres es relativamente homogénea: una 
cantidad similar de empleo y paro en ambos. Sin embargo las pensiones en los hombres se han 
debido en todos los casos a accidentes laborales o patologías derivadas del trabajo. Finalmente, 
informar que la cifra del 10% no documentado respecto al tipo de actividad laboral 
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desarrollada,  se debe al desconocimiento del paradero y estilo de vida que mantiene un 
reducido, pero significativo,  grupo de padres. 
 
La formación de los padres pone de relieve como la mitad de los mismos  no llegan a tener 
el graduado escolar (48%), situación que, como se verá más adelante, tendrá importantes 
consecuencias en el proceso de parentalización. EGB lo tienen el 22%; el bachillerato el 17%, 
una diplomatura universitaria el 4%; estudios de licenciatura el 8% y analfabetos funcionales el 
2%. 
 
A continuación,  se expone en la Tabla 5 de doble entrada la situación familiar y el proceso 
de emigración, la categoría separado/divorciado indica que la madre o el padre viven solos y 
han sufrido procesos de ruptura familiar.  Es de señalar que casi el 24% de la muestra ha 
sufrido procesos migratorios, lo que representa una cifra muy alta. 
 
 
Tabla 5. Situación familiar y emigración. 




de los padres 








no 39 9 19 3 2 5 77 
si 10 6 4 1 2 1 24 
Total 49 15 23 4 4 6 101 
 
  
Si la variable situación socio-familiar la dicotomizamos: por un lado, las personas que 
viven solas y, por otra, aquellas que viven juntas; entonces, sí encontramos una relación 
significativa entre el nivel de ingresos y la forma de convivencia con un grado de asociación 
moderado,  χ2 (3)=13,701; p<,01; φ=,368. Además, el análisis de los residuos tipificados nos va 
a permitir estudiar en que casillas se puede afirmar que los residuos mayores de 1,96 delatan 
casillas con más casos de los que debería haber en esa casilla si las variables fueran 
independientes, facilitando la interpretación con precisión del significado de la asociación dada, 
utilizando un nivel de confianza del 0,05%; en este caso las casillas correspondientes a las  
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personas solas con ingresos entre 600-1800 €, y las acompañadas con ingresos superiores a los 
1800 €, presentan más casos  (veáse Tabla 6). 
 
 
Tabla 6. Resultados de de los residuos tipificados y corregidos relativos al nivel de ingresos y tipo de convivencia. 
 Nivel de ingresos padres  











































El diseño abarcó menores que se encontraban en situación de conflicto, ya sea por su 
imputación en actividades delictivas, por encontrarse cumpliendo una medida judicial impuesta 
o por la aplicación de un programa extrajudicial de reparación o conciliación, fruto del 
reconocimiento de los hechos imputados y la escasa gravedad de los mismos;  así como un 
progenitor por menor o persona vinculada al mismo. 
 
Se estableció como cláusula de exclusión el hecho de que el menor portase una deficiencia 
intelectual moderada, padeciese una afección psicótica aguda o no dominase alguna de las 
lenguas oficiales que impidiesen su comunicación. 
 
Respecto a los progenitores se establecieron las mismas clausulas de exclusión, así como el 
analfabetismo. Todos los participantes lo fueron voluntariamente. 
 
 La metodología de investigación empleada fue del tipo cuasi-experimental y en contexto 
forense. El diseño de esta investigación es retrospectivo, lo que significa que la reincidencia 
considerada es la llevada a cabo con anterioridad a la administración de las pruebas. Es decir, 
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los modelos de regresión se plantean una vez dados los diversos grupos de clasificación de los 
individuos: reincidentes, no reincidentes, violentos, no violentos.    
 
 En concreto, se planificaron dos estudios principales: 
 
 En el primero se analizó la relación de diversos  factores de competencia parental y la 
presencia en los menores  de procesos de socialización en riesgo. 
 
 En el segundo, el objetivo fue   analizar la relación entre las prácticas educativas 
parentales, el clima familiar, la psicopatología de los padres y menores,  así como 
otras variables de contexto con la presencia de rasgos  afectivos, conductuales e 
interpersonales  correspondientes al ámbito de las personalidades psicopáticas. 
 
En ambos estudios se solicitó a los participantes que contestasen de la manera más sincera 
posible a los cuestionarios y a las entrevistas semiestructuradas. Al tiempo que se procedía al 
estudio de la documentación obrante en los expedientes y otra solicitada ad hoc. 
 
 En relación a los diversos estudios se da cuenta del agrupamiento por bloques de las 
siguientes variables dependientes e independientes. 
 
2.2.1. Diseño I 
2.2.1.1. Competencia parental y proceso de socialización. 
 
Variables dependientes 
a) Relacionadas con la desviación social de los menores: 
 
a. El Ocio. Puntuación que se obtiene de administrar el IGI-J, adaptación del YLS/CMI, 
(Youth level Service/Case Management Inventory), de Hoge y Andrews (2002). Se 
establecieron dos grupos uno con bajo riesgo en la dimensión ocio/diversión, pues se 
trataba de jóvenes que no puntúan en ningún ítem perturbador y otro de moderado y alto 
riesgo a partir de 1 punto, siguiendo el criterio de los autores. En esta dimensión se 
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estudia la forma en que el menor estructura su tiempo libre y muestra sus intereses 
personales. 
b. Grupo de iguales. Puntuación que se obtiene de administrar el IGI-J, adaptación del 
YLS/CMI, (Youth level Service/Case Management Inventory), de Hoge y Andrews 
(2002). Se establecieron dos grupos uno con bajo riesgo en la dimensión grupo de 
iguales, pues se trataba de jóvenes que dan positivo en un solo ítem perturbador y otro 
de moderado y alto riesgo a partir de 2 puntos, siguiendo el criterio de los autores. En 
esta dimensión se estudió la relación de los menores con posibles conocidos o amigos 
delincuentes, así como la influencia de modelos positivos en el proceso de 
socialización. 
c. Consumo de sustancias. Puntuación que se obtiene de administrar el IGI-J, adaptación del 
YLS/CMI, (Youth level Service/Case Management Inventory), de Hoge y Andrews 
(2002). Se establecieron dos grupos uno con bajo riesgo en la dimensión consumo de 
sustancias, pues se trataba de jóvenes que no dan positivo en ningún ítem perturbador,  
y otro de moderado a riesgo alto a partir de dar positivo en un solo ítem, siguiendo el 
criterio de los autores. En esta dimensión se estudió la relación de los menores con el 
mundo de las adiciones, desde un nivel de consumo ocasional hasta la producción 
delictiva relacionada con el consumo de drogas. 
d. Amigos, Familia y Otros. Puntuación que se obtiene de administrar la Escala de Apoyo 
Social (Vaux, 1982b; Vaux, Riedel y Stewart, 1986) y que permite evaluar el grado de 
soporte que el joven cree tener de sus amigos, de la familia y de otros;  por lo tanto, la 
puntuación obtenida reflejaba el grado de apoyo percibido, a diferencia de las escalas 
anteriores que tienden a constatar situaciones de hecho. 
 
Variables independientes 
Las variables independientes medidas por medio de  diversos cuestionarios, y que se trata de 
comprobar si están relacionadas con las dependientes, se han agrupado en los siguientes 
bloques: 
 
a. Salud de la persona vinculada: padre o madre: Antecedentes de trastornos mentales y de 
conducta del padre y de la madre, índice de severidad total (GSI, del SCL-90-R). 
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b. Competencia formativa y laboral. Puntuación extraída de la Hoja de Registro de Datos 
Técnicos y Sociodemográficos en lo relativo al nivel de estudios más alto alcanzado por 
los padres y categoría socio-profesional. 
c. Competencia parental cognitiva: Puntuación total de Escala de Locus de Control (LC); 
puntuaciones obtenidas en la Escalas de Inteligencia Emocional (TMMS): atención, 
claridad y reparación intrapersonal; Puntuación total del Test del Concepto de Uno 
Mismo (TCS); Puntuaciones en las escalas del Inventario de Afrontamiento  de Moos 
(CRI-adult): 1) Análisis lógico (aproximativa-cognitiva) (LA). 2) Reencuadre positivo 
(aproximativa-cognitiva) (PR). 3) Búsqueda de orientación y apoyo (aproximativa-
conductual) (SG). 4) Resolución de problemas (aproximativa-conductual) (PS). 5) 
Evitación cognitiva (evitativa-cognitiva) (CA). 6) Aceptación resignada (evitativa-
cognitiva) (AR). 7) Búsqueda de actividades alternativas (evitativa-conductual) (SR). 8) 
Descarga emocional (evitativa-conductual) (ED). A su vez estas escalas se pueden 
agrupar Escala Global de foco de Aproximación (LA, PR, SG, y PS),  Escala Global de 
foco de Evitación (CA, AR, SR, y ED),  Escala Global de método Cognitivo (LA, PR, 
CA y AR) y Escala Global de método Conductual (SG, PS, SR y ED). Utilizando este 
recurso se pretende determinar el peso relativo de las estrategias de evitación y de 
aproximación, por un lado, y de las cognitivas versus conductuales, por otro, en este 
tipo de población específica (Kirchner, 2003, 2008). 
d. Prácticas educativas parentales. Puntuación obtenidas por los padres en las escalas del 
APQ: Implicación parental, contingencias positivas o crianza positiva, disciplina 
inconsistente, pobre supervisión, disciplina severa. Como en las agrupadas: prácticas 
positivas: implicación positiva y contingencias positivas; prácticas negativas: disciplina 
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2.2.1.2. Competencia parental, el riesgo y la carrera delictiva 
Sólo cambian las variables dependientes. 
 
Variables dependientes 
a) Relacionadas con la carrera delictiva del joven. 
 
a. La reincidencia. Entendiendo por tal, el hecho de que el individuo haya tenido al menos 
dos medidas impuestas por el Juzgado de Menores. También se considera el supuesto 
un contacto anterior y una medida cautelar actual. 
b. La delincuencia violenta. Entendiendo por tal, aquellos menores que en la ejecución de su 
actividad delictiva hayan empleado  violencia o intimidación sobre las personas, 
independiente de si ha sido más o menos grave. Comprende el robo con violencia o 
intimidación, homicidio, asesinato, agresión sexual, agresión y/o lesiones.  
c. El grado de violencia. Se establecen tres grupos: menores que han desempeñado la 
actividad delictiva de forma violenta y grave, de hecho han debido ingresar en centros 
de cumplimiento de medidas judiciales; menores que han desarrollado violencia en 
forma leve o moderada y menores que no han desarrollado violencia en su actividad 
delictiva. 
d. Conciliados. Jóvenes que cumplen una medida extrajudicial de conciliación, reparación o  
actividad extrajudicial, debido a su grado de arrepentimiento y escaso daño ocasionado. 
 
Obviamente, la situación de los menores que cumplen estas medidas podemos considerarla 
como una situación de escalamiento dimensional: conciliados-violentos y primarios-
reincidentes. 
 
b) Relacionadas con el riesgo. 
 
a. Evaluación global del riesgo/necesidades criminógenas del menor. Puntuación que se 
obtiene de administrar el IGI-J, adaptación del YLS/CMI, (Youth level Service/Case 
Management Inventory), de Hoge y Andrews (2002). Se establecieron dos grupos uno 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        156 
 
 
con bajo riesgo, hasta 8 puntos y otro de moderado a muy alto riesgo a partir de 9 
puntos, siguiendo el criterio de los autores. 
 
2.2.2. Diseño II 




Relacionadas con la psicopatología del menor. 
 
a) Desajuste psicológico general. Obtenido de la puntuación del  índice de severidad 
general (GSI del  SCL-90-R). 
b) Trastorno psicopatológico informado. Resultado que se obtuvo de la exploración del 
menor y del estudio de la documentación obrante en el expediente y/o solicitada a los 
servicios de salud mental. 
 
Variables independientes. 
Las variables independientes medidas en  diversos cuestionarios; se trata de comprobar su 
relación con las dependientes, se agruparon en los siguientes bloques: 
 
a. Prácticas educativas parentales. Puntuación obtenidas por los padres en las escalas del 
APQ: implicación parental, contingencias positivas o crianza positiva, disciplina 
inconsistente, pobre supervisión, disciplina severa. Como en las agrupadas: prácticas 
positivas: implicación positiva y contingencias positivas: prácticas negativas: disciplina 
inconsistente, pobre supervisión y disciplina severa. 
b. Contexto familiar. Evaluado por las contestaciones de los menores al cuestionario Family 
Envioronment Scales (FES) en sus diversas escalas:  
 
 Relaciones: Las subescalas que la componen son cohesión (Co), 
Expresividad (Ex), Conflicto (Ct). 
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 Desarrollo: Las subescalas que la componen son autonomía (Au), 
Actuación (Ac), Orientación intelectual-cultural (Ic), Orientación 
sociorecreativa (Sr), Orientación moral-religiosa (Mr) 
 Estabilidad: Las subescalas que la componen son Organización (Or) y  
Control (Cr).  
 
2.2.2.2. Relaciones entre las prácticas educativas parentales, el contexto familiar y la 
presencia de trastornos externalizantes 
 
Las variables independientes son las mismas que en el apartado anterior 
 
Variables dependientes 
Relacionadas con la presencia de trastornos externalizantes. 
a) Trastorno grave del comportamiento informado. Resultado que se obtuvo de la 
exploración del menor y del estudio de la documentación obrante en el 
expediente y/o solicitada a los servicios de salud mental. Se refunden dos 
categorías la propia de trastorno grave del comportamiento (que recoge los 
trastornos por hiperactividad y falta de atención) y el trastorno/abuso de tóxicos 
ya que este cuadro representa un grupo pequeño, no significativo para análisis. 
b) Hostilidad. Obtenida de la puntuación de la  escala de hostilidad  del SCL-90-R. 
 
2.2.2.3. Relaciones entre las prácticas educativas parentales, el contexto familiar y rasgos de 
la serie psicopática 
 
Las variables independientes Igual que en el apartado anterior. 
 
Variables dependientes 
Relacionadas con la presencia de rasgos de la serie psicopática evaluados por medio de 
instrumentos. 
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a) Grado de desarrollo antisocial.  Dato que se obtuvo de la puntuación total y de las tres 
escalas: insensibilidad emocional, narcisismo e impulsividad;  de la APSD versión 
para profesionales. 
b) Grado de psicopatía.  Dato que se obtuvo de la puntuación total,  de los dos factores: 
interpersonal/afectivo y desviación social; y de las cuatro facetas: interpersonal, 
afectivo, estilo de vida y antisocial; de la PCL-YV. 
 
2.3.  INSTRUMENTOS DE MEDIDA 
Como medida de las variables de interés, se han utilizado los siguientes instrumentos 
psicométricos; para ello,  se expondrán los materiales, aplicados a los menores y a sus padres, 
correspondientes al primer estudio, después los relativos al segundo estudio, menores y padres, 
por este orden. 
 
2.3.1. Material aplicado a los menores en el primer estudio 
2.3.1.1. Cuestionario sociodemográfico 
Cuestionario de Datos Técnicos y Sociodemográficos. Se confeccionó una plantilla que tenía 
por objeto recoger información sobre el menor y su familia. Dicha información se dividió en 
una serie de apartados, de un lado la correspondiente a los datos básicos tanto del menor como 
de la familia: así por ejemplo en lo relativo al menor se recoge su fecha de nacimiento, edad, 
adulto significativo y tamaño de la población de residencia.  Desde el punto de vista de la 
carrera delictiva se recoge el tipo de delito, la edad del primer delito, el tipo de medida judicial 
o programa aplicado, la reincidencia, los antecedentes penales familiares: hermanos y padres, 
así como si han existido medidas en el ámbito de la protección de menores. Igualmente, se 
recogen datos sobre su proceso de escolarización: nivel alcanzado y problemas de rendimiento. 
Desde el campo de la psicopatología se recogen aquellas dimensiones que la literatura 
internacional asocia de forma más frecuente a la actividad delictiva. Quisiéramos señalar, 
además, que siguiendo la Clasificación Internacional de Enfermedades CIE 10, hemos 
incorporado cuatro códigos z, aquellos que desde la práctica profesional se manifiestan más 
frecuentemente en los proceso de exploración de los menores: los problemas relacionados con 
el ambiente social, los relacionados con hechos negativos en la niñez, los relacionados con la 
crianza y los circunscritos al grupo de apoyo, obviamente estos criterios hablan del menor pero, 
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al tiempo, también de la familia. Respecto de ésta última señalar los siguientes apartados de 
información: el número de hermanos que componen  la fratria,  la edad de los padres, el nivel 
de estudios y situación laboral de cada uno de ellos, y el nivel socioprofesional más destacado 
que haya alcanzado cualquiera de los padres o tutores del menor, se estudian los ingresos –
cifrando niveles de renta-, los antecedentes de trastornos mentales y de conducta de los padres, 
así como su crianza en instituciones junto con su situación familiar, también son cuestiones que 
se exploran; y, finalmente, se reserva una cuestión a la posible existencia de emigración en el 
grupo familiar. 
 
2.3.1.2. Instrumentos del ámbito de la socialización 
Escala de Apoyo Social (Vaux, 1982b; Vaux, Riedel y Stewart, 1986). La escala  
tiene su origen en la publicación Social support. Theory, research and intervention (Vaux, 
1982 a). Está  constituida por 23 ítems, que  nos permite medir el grado en que el sujeto cree 
tener el soporte de la familia, amigos y compañeros de trabajo.  
 
En los últimos tiempos, la literatura se ha mostrado muy prolífica en torno al concepto de 
apoyo social entendido como una estrategia de afrontamiento. Este constructo, como muchos 
otros, presenta múltiples definiciones con claras implicaciones operativas que podríamos 
agrupar en tres bloques: fuentes de apoyo social, disponibilidad de conductas de apoyo y apoyo 
percibido. Nosotros hemos optado por la tercera aproximación no en vano el ―apoyo social 
puede ser ineptamente proporcionado, de escasa calidad, insensible al contexto, a las 
necesidades o estilo del individuo receptor del apoyo‖ (Vaux, 1982b, p. 7).  La escala está 
compuesta por tres subescalas según sea la fuente de referencia: familia, amigos y otros 
(compañeros de trabajo). No se trata de factores, en el sentido del término estadístico, sino de 
tres subescalas que son una operativización  explícita de los componentes del apoyo social 
recogidos en la definición ampliamente aceptada de Cobb (1976) quien enfatiza la base 
cognitiva del apoyo social, al centrarse en la percepción que tiene el sujeto de recibir afecto, 
estima o ayuda y como ésta influye en la movilización de recursos de afrontamiento en 
situaciones estresantes. Cobb (1976), concibe el apoyo social como información perteneciente a 
una de las tres siguientes clases: a) información que lleva al sujeto a creer que cuidan de él, b) 
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información que le lleva a creer que es estimado y valorado, y c) información que lleva al 
individuo a creer que pertenece a una red de comunicaciones y obligaciones mutuas. 
 
Se informa de unos índices de fiabilidad que oscilan entre .84 y .90 así como de adecuada 
validez convergente y discriminante. En una revisión de las propiedades psicométricas, Vaux 
(1992); Gracia,  Herrero y Musitu (1995) y Terol y cols. (2004) califican el instrumento como 
adecuado.  La validez informada es de constructo. En un reciente trabajo, Pepe-Nakamura 
(2002) obtuvo los siguientes resultados: un α de Cronbach de ,789 para el total de la escala y 
por subescalas la de familia ,798, la de amigos ,893 y la de otros ,758. 
 
Batería de Socialización BAS-3 (Silva y Martorell, 1987). Este autoinforme mide con 75 ítems 
diversas conductas sociales tales como:  
 
1. Consideración por los demás (Co). Son 14 elementos, detecta sensibilidad social o 
preocupación por los demás, en particular por aquellos que tienen problemas  y son 
rechazados. 
2. Autocontrol (Ac). 14 elementos, se trata de una dimensión bipolar, en su polo positivo 
representa acatamiento de las reglas y convenciones sociales que facilitan la 
convivencia y el respeto, en el negativo, conductas agresivas, impositivas, de terquedad 
e indisciplina. 
3. Retraimiento social (Re). 154 elementos, detecta apartamiento tanto pasivo como activo 
de los demás, en su extremo tenemos aislamiento. 
4. Ansiedad social/Timidez (At). Son 12 elementos, detecta manifestaciones de ansiedad 
(miedo y nerviosismo) unidas a reacciones de timidez (apocamiento, vergüenza) en las 
relaciones sociales. 
5. Liderazgo (Li). 12 elementos, detecta ascendencia, popularidad, iniciativa, confianza en 
sí mismo y espíritu de servicio. 
6. A las cinco escalas de socialización se agrega Sinceridad (S), con 10 elementos 
corregidos en el sentido inverso de la escala L de los cuestionarios de Eysenck. 
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Existe una versión para profesores BAS-2 y otra para padres, BAS-1. La tarea consiste en 
leer las afirmaciones y responder si el contenido del ítem puede ser aplicado o no a uno mismo 
(autoevaluación), y si puede o no ser aplicado al alumno/a (evaluación del profesor/a). Los 
estudios de fiabilidad ponen de relieve una consistencia interna satisfactoria (coeficientes α 
entre ,73 y ,82 para las distintas escalas). Por otro lado, el test-retest realizado con un intervalo 
de 4 meses confirma que la estabilidad temporal es adecuada para autocontrol (r = ,66), 
agresividad (r = ,65), y liderazgo (r = ,61),  pero  es  baja  para  consideración  (r = ,42)  y  
retraimiento  (r = ,43). Estudios de validez que analizan la BAS-3 en menores no-delincuentes 
y delincuentes internos, observan en los delincuentes puntuaciones más bajas en consideración 
y autocontrol, y más altas en retraimiento. La escala consideración obtuvo correlaciones 
positivas con empatía (r = ,42) y negativas con psicoticismo (r = -,37); la escala autocontrol 
mostró correlaciones negativas con psicoticismo (r = -,44), conducta antisocial (r = -,40) e 
impulsividad (r = -,43); la escala retraimiento tuvo correlaciones negativas con extraversión (r 
= -,36); la escala ansiedad correlacionó con neuroticismo (r = ,40) y la de liderazgo con 
extraversión (r = ,27). 
 
2.3.1.3. Instrumentos del ámbito del riesgo y las necesidades 
Inventario de Gestión e Intervención para Jóvenes (IGI-J, Garrido, López, y Silva, 2006). Se 
trata de la adaptación de la escala YLS/CMI (Youth level of Service/Case Management 
Inventory, de Hoge y Andrews, 2002), la cual deriva del LSI (Level Service Inventory) 
(Andrews, 1982), siendo la versión actual el LSI-R de Andrews y Bonta (1995), en este caso se 
trata de instrumentos para evaluar el riesgo de reincidencia en población delincuente adulta.  
 
Andrews y colaboradores originalmente adaptaron una prueba para niños y adolescentes: 
YLSI (Youth Level  of Service Inventory; YLSI) (Andrews, Robinson y Hoge, 1984) compuesta 
por 10 escalas  o factores de riesgo y 112 ítems, este instrumento se depuró, tiempo después, y 
se generó la versión YLS/CMI. 
 
El instrumento actual pasa revista a las principales dimensiones de la vida cotidiana del 
menor, atributos y estilos de vida, que la literatura científica relaciona con los factores de riesgo 
y protección de la carrera delictiva de los menores, en concreto de aquellos comprendidos entre 
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los 12 y los 18 años. La existencia en cada una de las áreas del riesgo de un elemento 
denominado ―factor protector‖ pone de relieve el esfuerzo de esta prueba (y de la teoría que la 
sustenta) por definir aspectos susceptibles de ser tenidos en cuenta en la planificación de los 
programas de tratamiento. En efecto, por ejemplo,  una de las grandes diferencias entre la PCL-
YV y el IGI-J es que ésta toma en consideración cuáles son los factores de riesgo dinámicos 
que podrían ser objeto posterior de intervención, y cuales los puntos fuertes en el mundo del 
menor. 
 
Así pues,  se trata de un instrumento que pasa revisión detallada a un amplio rango de 
riesgos, necesidades y capacidad de respuesta de los menores evaluados. Evaluación que se 
hace ateniéndose a varias cuestiones fundamentales; la primera es que considera imprescindible 
que se tenga disponible la mejor documentación posible del menor, documentación oficial y de 
fuentes. Otra cuestión a tener en cuenta es el grado de capacitación del profesional, se entiende 
que ha de ser un profesional entrenado y con experiencia en este tipo de evaluaciones que 
entrañan un componente cualitativo, si bien se ha de seguir la descripción de los ítems que 
figuran en la guía. 
 
Los apartados que componen la prueba son: 1. Evaluación de riesgos/necesidades, 2. 
Resumen de factores de riesgo/necesidades, 3. Evaluación de otras necesidades/consideraciones 
especiales, 4. Evaluación de riesgo general/nivel de necesidades, 5. Nivel de contacto, 6. Plan 
de gestión del caso, 7. Revisión de la gestión del caso. 
 
A los efectos nuestros sólo utilizaremos los apartados 1 y 2, es decir, la evaluación de 
riesgos y su resumen.  
 
La evaluación de riesgos y necesidades  abarca 8 factores de riesgo por medio de 42 ítems 
lo que supone una depuración de la versión original;  son factores de riesgo señalados en el 
instrumento: delitos y medidas judiciales pasadas y actuales, 2. Pautas educativas, 3. Educación 
formal/Empleo, 4. Relación con el grupo de iguales, 5. Consumo de sustancias, 6. Ocio 
/Diversión, 7. Personalidad/Conducta, 8. Actitudes, valores, creencias. 
 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        163 
 
 
En el apartado 2 de resumen de riesgos y necesidades se procede a obtener el nivel de 
riesgo total  global, de tal manera que si el menor obtiene una puntuación de 0 a 8 su nivel de 
riesgo de reincidencia es bajo, moderado si es de 9 a 22; alto si comprende de 23 a 34 y muy 
alto si va de 35 a 42. 
 
En esta prueba participaron dos codificadores entrenados, con conocimientos en evaluación 
forense de menores, y con experiencia previa en este material derivada de su actuación 
profesional en el Juzgado y Fiscalía de Menores.  
 
Escala de Control interno-externo de Rotter (1966). La dimensión ―locus de control‖ fue 
descrita originariamente por Rotter (1966) y desarrollada en el marco de las teorías del 
aprendizaje social. Fundamentalmente, se refiere a las creencias que tienen los individuos sobre 
la relación causal entre sus conductas y los resultados que siguen a éstas. Sí un sujeto percibe 
que sus resultados son contingentes a su acción debido a diversos factores estaríamos en el 
extremo del locus de control interno y, por lo tanto se relacionaría con sentimientos de 
responsabilidad y control personal sobre los acontecimientos que tienen lugar en la vida de 
dicho individuo. Por el contrario, cuando el sujeto percibe los hechos como independientes de 
la acción nos encontraríamos en el polo del locus de control externo y se asociaría con la 
creencia de que factores como la suerte, el destino, etc. son los que rigen los sucesos 
importantes de la vida del sujeto (Romero, Sobral y Luengo, 1999). 
 
Esta escala consta de 29 ítem, 6 de ellos placebo, en los que el sujeto ha de escoger entre 
dos opciones de respuesta. La puntuación máxima en este cuestionario es de 23, siendo 11,5 la 
media de la escala o punto de corte entre atribución interna y externa. 
 
En el siguiente apartado de competencia cognitiva parental nos detendremos algo más en 
esta escala. 
 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        164 
 
 
2.3.2. Material aplicado a los padres en el primer estudio 
2.3.2.1. Instrumentos del ámbito de la competencia parental 
Alabama Parenting Questionnaire (Frick,  1991). Este cuestionario consta de 42 ítems que 
configuran cinco estilos educativos, los ítems han sido seleccionados a partir de otros 
instrumentos utilizados con anterioridad para valorar  aquellos estilos educativos parentales 
relacionados  con los comportamientos problemáticos durante la infancia y la adolescencia, por 
ejemplo se citan los siguientes trabajos: los estudios revisados por Loeber y Sthouthamer-
Loeber (1986); las medidas revisadas por Patterson y su equipo (Capaldi y Patterson, 1989, 
citado por Frick), las entrevistas no publicadas por Loeber y su equipo (Loeber, Stouthamer-
Loeber, Van Kammen y Farrington, 1987, citado por Frick) y el CRPBI (Schaefer, 1965b). Las 
cinco escalas proporcionan información sobre  la frecuencia con que  determinadas prácticas 
educativas son utilizadas por los padres. Estas están relacionadas con la implicación en la 
educación  de los  hijos (escala: implicación del padre y de la madre; 10 ítems), el uso de la 
afirmación positiva (escala:  estilo  educativo  positivo, 6 ítems), el grado de monitorización y 
supervisión que realizan los padres (escala: escasa monitorización/supervisión, 10 ítems), la 
consistencia en la aplicación de medidas disciplinarias (escala: inconsistencia en la disciplina, 6 
ítems) y el uso del castigo corporal (escala: castigo corporal, 3 ítems). Incluye también 7 ítems 
adicionales relacionados con otras prácticas disciplinarias específicas diferentes del castigo 
corporal con el objetivo de no presentar los ítems de esta última escala de forma aislada, sino 
dentro de un contexto relacionado con formas disciplinarias, evitando de esta manera sesgar las 
respuestas de los padres hacia la minimización de este tipo de conductas. La evaluación se 
realiza en relación con las prácticas  actuales o generales  de los padres. Los ítems se contestan 
en una escala de frecuencias tipo Likert de 1 (nunca) a 5 (siempre) valorando la presencia 
habitual de una determinada práctica dentro de la familia. 
 
El cuestionario se diseñó originalmente para ser aplicado con un planteamiento de tipo  
multimétodo (autoinforme/entrevista  telefónica) y con  múltiples informadores  
(padres/hijos). En este estudio se recogieron respuestas tanto de padres como de hijos mediante 
el formato autoinforme pero con asesoramiento continuo por parte del profesional, pues 
algunos padres requerían explicación de algunos ítems. De igual modo, se trata de un estudio 
retrospectivo ya que la consigna hacía referencia a un tiempo pasado, es decir ¿Piense en la 
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manera de relacionarse que usted tenía con su hijo cuando éste contaba 13 años?, y ello porque 
los menores y jóvenes sobre los que recaía el objeto de las preguntas eran mayores de 14 y el 
cuestionario está construido para el estudio de las practicas educativas que los padres ejercen 
con sus hijos de 6 a 13 años. 
 
Las escalas se encuentran agrupadas en función de si éstas influían positivamente o 
negativamente en la socialización de los hijos. De esta manera, se agrupan las escalas 
implicación del padre, implicación de la madre y estilo educativo positivo en una categoría de 
escalas positivas, y las escalas: escasa monitorización y supervisión (pobre supervisión), 
inconsistencia disciplinaria y castigo corporal, en una categoría de escalas negativas. Las 
puntuaciones de cada escala y de estas agrupaciones de escalas se presentan en puntuaciones 
estandarizadas de tipo notas T (de media 50 y desviación típica de 10) para facilitar la 
comparación entre ellas. El análisis psicométrico del instrumento ha  demostrado que presenta 
elevada fiabilidad y validez tanto en muestras americanas (Shelton, Frick y Wooten, 1996) y de  
otros países (Essau, Satoko y Frick, 2006a; Essau, Satoko y Frick, 2006b; Dadds, Maujean, y 
Fraser, 2003), como en la reciente adaptación catalana del cuestionario (Molinuevo, 2003), 
Molinuevo, Pardo, Andión y Torrubia (2004), así como en Pardo (2007) o la adaptación latina 
de Donovick y Rodriguez (2008). 
 
En el presente estudio, nosotros hemos tenido en cuenta la orientación del Prof. Dr. Matteu 
Servera, en el sentido de aceptar la propuesta de la escala de ―disciplina severa‖ (Harsh 
Discipline) (Mitchell, 2006) que contiene los mismos ítems que la escala de ―castigo corporal‖ 
más el ítem 39 del APQ original. Nos pareció interesante puesto que en la escala otras prácticas 
educativas, todos los ítems pueden ser considerados relativamente como de "prácticas 
aceptables o buenas" excepto el 39 (gritar mucho).  
 
Trait Meta-Mood Scale (TMMS, Salovey y cols., 2002). La TMMS evalúa la inteligencia 
emocional percibida, o sea, el metaconocimiento que las personas tienen sobre sus habilidades 
emocionales mediante la medida de las capacidades de atención, claridad y reparación 
intrapersonal. Para la construcción de este instrumento partieron de las respuestas de 200 
participantes a 48 ítems que respondían a 5 campos: claridad en la percepción de las 
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emociones, estrategias de regulación emocional, integración de los sentimientos, atención a las 
emociones, y actitudes sobre las emociones. Sometidas las repuestas a un análisis factorial, éste 
mostró una estructura factorial compuesta por 3 factores: atención, claridad y reparación. El 
factor atención a las emociones, formado por 21 ítems, representa el grado en que cada persona 
piensa en sus sentimientos. El factor claridad en las emociones, constituido por 15 ítems, mide 
la habilidad para comprender los estados de humor propios. El factor reparación de las 
emociones, que engloba 12 ítems, evalúa la capacidad para la reparación de los sentimientos 
desagradables y el mantenimiento de los agradables. Esta primera versión de la escala se 
mostró consistente internamente en las tres subescalas: atención ( =,86) claridad ( =,87) y 
reparación ( =,72). Posteriormente, cotejaron la viabilidad de una versión más breve de la 
escala. Esta nueva versión mostró mejores índices de consistencia interna: atención ( =,86) 
claridad ( =,88) y reparación ( =,82). Los autores recomiendan el uso de esta versión corta por 
ser más eficiente. Con una segunda muestra de 152 estudiantes confirmaron esta estructura 
factorial en la versión reducida de la escala mediante un análisis factorial confirmatorio 
(GFI=.94; GFI ajustado =.91; RMSR=.05). En relación con la validez de la escala, ésta fue 
confrontada tanto convergente como discriminante. Los resultados mostraron una correlación 
negativa entre depresión y claridad, ambivalencia en la expresión de las emociones y claridad, 
depresión y reparación; y positivas entre reparación y optimismo, reparación y regulación de 
las emociones negativas, y consciencia privada y pública con la atención. Esta escala fue 
traducida al castellano y evaluada en términos de la consistencia interna por Fernández-
Berrocal y otros (1998) arrojando los siguientes resultados: atención ( =,87) claridad ( =,81) y 
reparación ( =,76). Nosotros emplearemos la versión corta. 
 
Escala de Control Interno-Externo: Adult  Internal-External Locus of Control Scale (Rotter, 
J.B.,  1966). Se considera el primer instrumento diseñado  para medir el constructo de Locus de 
Control (LC), dicho instrumento se basó en la escala de Locus de Control James-Phares 
(desarrollada por E. J. Phares en 1955 y refinada por  W. H.  James  en  1957),  compuesta  por  
60  ítems  tipo  Likert.  Esta  escala  estaba  elaborada por un número de subescalas que 
evaluaban las expectativas de control de diversas áreas específicas (p. e., logro, reconocimiento 
social, amor y afecto). 
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Pero este primer intento de crear una escala compleja no superó el rigor del análisis 
factorial, el cual reflejó la existencia de un factor amplio y de un número elevado de pequeños 
factores (cada uno de los cuales estaba formado por uno o dos ítems). 
 
Posteriormente y después de varios refinamientos, la escala se convirtió en la conocida  
escala de Locus de Control I-E de Rotter de 23  ítems. Se trata de una escala unidimensional que 
muestrea un conjunto muy limitado de áreas conductuales. La dimensión que forma esta 
escala la constituyen dos polos opuestos: el interno y el externo. Esta escala la expuso 
detalladamente Rotter en su monografía de 1966 y, debido a la gran popularidad que adquirió, 
fue la tercera publicación más citada  entre los  años  1965 y 1975 en  el Social Science 
Citations Index (Lefcourt, 1981). 
 
El constructo LC hace referencia a una expectativa generalizada de control sobre los 
refuerzos, pudiéndose clasificar los sujetos, en función de ésta, en internos o externos. Los 
primeros tendrían la expectativa de que los resultados que obtienen son contingentes o 
causados por su conducta o por sus propias características personales. Los sujetos con un locus 
externo, por su parte, percibirían que las consecuencias de su conducta dependen de factores 
ajenos a su control, como la suerte, el destino o la participación de otras personas. 
 
La percepción de control sobre la situación incrementa la motivación para afrontar la 
misma, por lo que es esperable que los sujetos Internos se sientan más implicados, 
comportándose ante las situaciones que les competan de forma más activa que los Externos, 
pues estos sujetos no esperan que sus resultados dependan de sus propias acciones. 
 
Los estudios sobre LC han puesto de manifiesto la necesidad de un entendimiento 
interactivo del constructo, y así, los Internos se sienten más implicados, rindiendo mejor o 
esforzándose más en las situaciones percibidas como internas (controlables por el sujeto, o con 
feedback  autoadministrado, por ejemplo), mientras que los Externos lo harían en las 
situaciones percibidas como externas (controladas por otras personas, o con  feedback externo) 
(ver Pérez-García, 1985, o Bermúdez y Pérez-García, 1989). 
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Una consecuencia del uso de esta escala con un solo factor de dos polos opuestos fue la  
tendencia  a  ver  el LC  como  un  rasgo  de  personalidad  y  no  como  una  creencia, pues el 
hecho de que las respuestas del sujeto tendieran más a un polo u otro de la escala se atribuía 
a la existencia de un rasgo de personalidad interno o externo. A ello hay  que  añadir que el LC 
es una expectativa  generalizada que la persona lleva consigo desde una situación a otra nueva, 
lo que le hace más similar a un rasgo que a un estado y le aproxima al concepto de dimensión 
de personalidad. 
 
Este hecho tiene su explicación histórica, pues no hay que olvidar que este constructo lo 
gestaron psicólogos que en aquellos momentos estaban investigando en el marco conceptual 
de las teorías de la personalidad y todos los instrumentos que construían estaban sesgados por 
la tendencia, entonces imperante, de encontrar formas apropiadas para evaluar los rasgos de 
personalidad de los individuos (Lefcourt,  1981). 
 
Test del concepto de uno mismo (autoconcepto) de Tennessee (TSCS, Fitts 1965). Se trata de 
una escala que refleja un modelo taxonómico de tres facetas con distintos niveles: Faceta 1: 
marco de referencia externo, con 5 niveles que representan los autoconceptos físico, moral, 
personal, familiar y social; Faceta 2: marco de referencia interno, con 3 niveles que hacen 
referencia a la identidad (self interno privado), la satisfacción (discrepancia entre el self ideal y 
el actual) y conducta (self externo, observable); y Faceta 3: enunciado de los ítems, con los 
niveles positivo y negativo. 
 
El Tennessee Self- Concept Scale (TSCS) se compone de 100 ítems baremados en una escala 
de 5 puntos (desde 1: totalmente falso hasta 5: totalmente verdadero). De los 100 ítems, 90 
hacen referencia a los aspectos internos [autoconcepto (SC), autoestima (SE) y 
autocomportamiento (SB)] y externos [sí mismo físico (FI), sí mismo moral-ético (ME), sí 
mismo personal (PE), sí mismo familiar (FA) y sí mismo social (SO)] y 10 corresponden a la 
escala crítica (escala L del MMPI), la cual se evalúa de manera independiente. 
 
Cada uno de los 90 ítems se halla dimensionado, al mismo tiempo, por los aspectos internos 
y externos del self de la manera siguiente: a nivel horizontal, el autoconcepto se compone de 6 
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ítems del sí mismo Físico, 6 del moral-ético, 6 del personal, 6 del familiar y 6 del sí mismo 
social (total 30 ítems), lo mismo sucede con la autoestima y el autocomportamiento. A nivel 
vertical observamos el número de ítems que componen cada uno de los aspectos externos del sí 
mismo; por ejemplo: el sí mismo físico se compone de 6 ítems de autoconcepto, 6 ítems de 
autoestima y 6 ítems de autocomportamiento (total 18 ítems), lo mismo sucede son el resto de 
dimensiones externas del autoconcepto.  
 
La suma de las puntuaciones obtenidas en los ítems, tanto en sentido vertical como 
horizontal, da la puntuación total de los aspectos internos y externos del autoconcepto.  
 
Un sujeto que puntúe alto en autoconcepto y autocomportamiento tenderá a percibirse y 
estimarse de forma sobresaliente, es decir, tendrá actitudes positivas hacia sí mismo. 
 
Coping Responses Inventory- Adult Form (Moos R.H., 1993). En el CRI-ADULT, se han 
combinado las dos principales aproximaciones conceptuales más utilizadas para medir el 
afrontamiento. Una aproximación resalta la focalización del afrontamiento (centrado en el 
problema o centrado en la emoción); mientras que la otra destaca el método de afrontamiento 
(cognitivo y conductual). Además ésta ha sido defendida por numerosos autores (Lazarus y 
Folkman, 1984; Roth y Cohen, 1986). 
 
El CRI-Adult combina estas dos aproximaciones, evaluando ocho tipos de estrategias de 
afrontamiento que reflejarían esta combinación. Así, considerando la focalización del 
afrontamiento,  divide las estrategias de afrontamiento en aproximativas y evitativas. Cada una 
de éstas estaría dividida en dos categorías que reflejarían los métodos de afrontamiento 
cognitivo y conductual. 
 
Así, las ocho escalas del CRI-Adult serían las siguientes: 1) Análisis lógico (aproximativa-
cognitiva) (LA). Estrategia cognitiva cuyo objetivo es entender y prepararse mentalmente para 
enfrentarse con el estresor y sus consecuencias. Se compone de 6 ítems del tipo: «¿Pensó en 
diferentes maneras de resolver el problema?». 2) Reencuadre positivo (aproximativa-cognitiva) 
(PR). Su finalidad es reconstruir el problema de forma positiva mientras se acepta la realidad de 
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la situación. Por ejemplo: «¿Intentó ver el lado positivo de la situación?». 3) Búsqueda de 
orientación y apoyo (aproximativa-conductual) (SG). Su objetivo es buscar información, 
soporte y ayuda ante el estresor. Por ejemplo: «¿Habló con algún amigo sobre el problema?». 
4) Resolución de problemas (aproximativa-conductual) (PS). Se realiza alguna acción con la 
finalidad de acabar directamente con el problema. «¿Decidió una forma de resolver el 
problema y la aplicó?».  5) Evitación cognitiva (evitativa-cognitiva) (CA). Se utiliza esta 
estrategia para evitar pensar realmente en el problema o estresor. La escala está compuesta por 
6 ítems del tipo: «¿Intentó olvidarlo todo?». 6) Aceptación resignada (evitativa-cognitiva) 
(AR). Su finalidad es la aceptación del problema y la adopción de unas actitudes de resignación 
frente al mismo. «¿Aceptó el problema porque no se podía hacer nada para cambiarlo?».  7) 
Búsqueda de actividades alternativas (evitativa-conductual) (SR). Consiste en paliar el efecto 
del estrés que engendra el problema involucrándose en actividades con la finalidad de crear 
nuevas formas de satisfacción. Por ejemplo: «¿Empleó mucho tiempo en actividades de 
recreo?». 8) Descarga emocional (evitativa-conductual) (ED). Consiste en reducir la tensión 
mediante la expresión de sentimientos negativos. La escala está compuesta por 6 ítems como el 
que se cita: «¿Lloró para manifestar sus sentimientos?». (Moos, 1993, p. 15). 
 
Según los datos referidos por el autor, la consistencia interna de las escalas aporta 
coeficientes alfa que fluctúan entre .59 y .74 según escalas y género; en la población concreta 
de varones, oscila entre .61 y.74. De igual forma, se han estudiado las propiedades 
psicométricas y estructura dimensional de la versión española del Inventario de Respuestas de 
Afrontamiento - Versión Adultos, analizando  los siguientes criterios: a) estadísticos 
descriptivos; b) consistencia interna (alfa de Cronbach y correlaciones entre escalas); c) 
fiabilidad test-retest (intervalo de 4 semanas); d) dimensionalidad del CRI-Adult (análisis 
factorial exploratorio); e) validez de constructo (análisis factorial confirmatorio); f) validez 
convergente (correlaciones entre CRI-Adult y Coping Strategies Indicator, CSI, Amirkhan, 
1990); y g) validez predictiva (correlaciones entre CRI-A y SCL-90-R, Derogatis, 1983). En 
este estudio se ha tenido en cuenta los resultados obtenidos correspondientes a  una población 
de 800 sujetos adultos de Barcelona y área metropolitana (334 hombres y 466 mujeres de 
edades entre 18 y 76).  Los resultados indican que la versión española del CRI-Adult denota 
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unas adecuadas propiedades psicométricas que permiten utilizar este test con garantías de 
bondad (Kirchner, T,  Forns, M,  Muñoz, D y Pereda, N., 2008). 
 
2.3.3. Material aplicado a los menores en el segundo estudio 
2.3.3.1. Cuestionario  sociodemográfico 
Cuestionario de Datos Técnicos y Sociodemográficos. La plantilla ya ha sido informada en el 
estudio 1. 
 
2.3.3.2. Instrumentos de evaluación de  clima familiar. 
Escala de Clima Social en la Familia (Moos, Moos y Trichett, 1974, adaptación TEA, 1984), 
forma parte de las Social Climate Scales, que son un instrumento para valorar el clima social en 
diferentes ambientes: clase, familia, grupos, instituciones penitenciarias, residencias 
universitarias; diseñadas en el Laboratorio de Ecología Social de la Universidad de Stanford 
(California), bajo la dirección de R. H. Moos. Existen tres formas: la Forma R (Real) que 
aprecia lo que perciben las personas respecto al ambiente que evalúa la escala, en el caso 
nuestro la familia; la Forma I (Ideal)  que aprecia el concepto que tienen las personas de un 
ambiente ideal en la familia, por ejemplo; y la Forma E (Expectativa) que aprecia la expectativa 
de las personas respecto al ambiente que le gustaría encontrar en el grupo familiar, en el 
trabajo, etc. En todo caso nosotros aplicamos la Forma R. 
 
En particular la Family Envioronment Scales (FES) evalúa las principales características 
socio-ambientales de todo tipo de familias y está formado por un total de 90 ítems dicotómicos 
(verdadero-falso), agrupadas en diez subescalas que hacen referencia a tres dimensiones 
principales:  
 
1. Relaciones: cuantifica el grado y el estilo de comunicación, así como el nivel de conflicto 
que se da en la familia. Las subescalas que la componen son: cohesión (Co): grado de 
compenetración y ayuda entre los miembros de la familia. Expresividad (Ex): grado en 
que se expresan, y se anima a ello,  libremente los miembros de la familia. Conflicto 
(Ct): grado en que se expresa libremente la cólera, la agresividad  y el conflicto. 
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2. Desarrollo: valora si se fomentan los procesos de desarrollo personal de los miembros de 
la familia. Las subescalas que la integran son: autonomía (Au): grado en el que los 
miembros de la familia están seguros de sí mismos, son autosuficientes y toman sus 
propias decisiones. Actuación (Ac): grado en que las actividades se enmarcan en una 
estructura  orientada a la acción. Orientación intelectual-cultural (Ic). Grado de interés 
en la actividades políticas, sociales, intelectuales y culturales. Orientación 
sociorecreativa (Sr): grado de participación en actividades recreativas. Orientación 
moral-religiosa (Mr): importancia que se da a las actividades de tipo religioso y ético. 
3. Estabilidad: evalúa el grado en que se estructura y organiza la vida familiar, así como el 
grado de control que se ejerce sobre los miembros de la familia. Las subescalas que la 
conforman son: Organización (Or): importancia que se da a una clara organización y 
estructura  al planificar las actividades y responsabilidades de la familia. Control (Cr): 
grado en que la dirección de la vida familiar se atiene a reglas y procedimientos 
establecidos. 
 
En la prueba original se ha comprobado que la fiabilidad test-retest en intervalo de dos 
meses confirma que la estabilidad temporal es adecuada a buena (pues va de ,68 a ,86 para las 
distintas escalas), la  consistencia interna es buena (coeficientes ―alfa‖ según  Kuder-
Richardson entre ,73 y ,82 para las distintas escalas). El índice de homogeneidad (IH) en 
función de las escalas va de ,32 a ,44. 
 
2.3.3.3. Instrumentos de evaluación de la salud psíquica. 
Lista de Comprobación de Síntomas - 90-R (Symptom Check List - 90 - R) (Derogatis 1977, 
2002). Para la medida de la psicopatología recurrimos al SCL-90-R, instrumento desarrollado 
para evaluar patrones de síntomas presentes en el individuo, consta de 90 ítem (existe una 
versión reducida de 52) en los que el sujeto informa de sus síntomas psicológicos, psiquiátricos 
y somáticos. La escala de respuestas es de cinco puntos: ―nada‖ (0), ―un poco‖ (1), 
―moderadamente‖ (2), ―bastante‖(3) y ―muchísimo‖ (4). Este instrumento evalúa 9 dimensiones 
primarias y 3 índices globales de malestar. 
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a) Dimensiones primarias: 
1. Somatización.  
2. Obsesivo-compulsivo.  
3. Sensibilidad interpersonal.  
4. Depresión.  
5. Ansiedad. 
6. Hostilidad. 
7. Ansiedad fóbica 
8. Ideación paranoide.  
9. Psicoticismo.  
 
Además, el SCL-90-R contiene siete ítems que no se incorporan a ninguna de las nueve 
dimensiones, pero que tienen cierta relevancia clínica. Éstos son: poco apetito (19), problemas 
para dormir (44), pensamientos acerca de la muerte o morirse (59), comer en exceso (60), 
despertarse muy temprano (64), sueño intranquilo (66), y sentimientos de culpa (89). 
 
b) Índices globales de malestar: 
1. Índice de Gravedad o Severidad Global (GSI). Este índice es buen indicador 
del nivel actual de la severidad del malestar. Combina el número de síntomas 
reconocidos como presentes con la intensidad del malestar.  
2. Total de Síntomas Positivos (PST). El PST es el resultado de contabilizar el 
número de total de ítems que tienen una respuesta positiva (esto es, mayor a 
cero). 
3. Malestar Referido a Síntomas Positivos (PSDI). El PSDI evalúa si la persona 
tiende a exagerar o minimizar los malestares que lo aquejan. 
 
La escala fue sometida a un análisis de la fiabilidad por Derogatis (1983) mediante el 
coeficiente alfa de Cronbach (n=219) y el procedimiento Test-Retest (n=94) con los resultados 
que van de ,78 a ,90 en el Test-Retest y ,77 a ,90 en la alfa de Cronbach, dependiendo de la 
escala. 
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Por su parte, la adaptación española llevada a cabo por TEA (Derogatis, 2002) también 
mostró ser consistente internamente, con resultados similares en la alfa de Cronbach y con 
valores de ,81 a ,88 en la prueba de las Mitades Equivalentes. 
 
En cuanto a la validez, Derogatis (1977) sometió a prueba la validez convergente en 
relación con las Escalas de MMPI y MHQ, observando que las dimensiones de las escalas eran 
válidas. Además, la escala fue sometida a una validación de constructo, aplicándose un análisis 
factorial cuyos resultados evidenciaron una estructura factorial que se ajustaba bien al que 
había sido hipotetizado (Derogatis, 1977, pp. 17-26). En lo referente a la versión castellana, 
(Derogatis, 2002), se encontró una estructura factorial similar a la original. Las pequeñas 
diferencias observadas se atribuyen a que la población española tomada por TEA estaba 
compuesta por personas no psiquiátricas. 
 
2.3.3.4. Instrumentos de evaluación de las prácticas educativas parentales 
Alabama Parenting Questionnaire (Frick,  1991). Cuestionario ya informado. 
2.3.3.5. Instrumentos de evaluación de la psicopatía infanto-juvenil 
Antisocial Process Screening Device (APSD; Frick y Hare, 2001). La Escala de Diagnóstico de 
Desarrollo Antisocial (Antisocial Process Screening Device, APSD; Frick y Hare, 2001), 
pertenece a un tipo de instrumentos denominados ―actuariales‖ es decir, escalas que pretenden 
evaluar el riesgo tanto de reincidencia delictiva como de violencia, y que parten del constructo 
clásico de psicopatía formulado en su día por Hervey Cleckley (1941/1976), y posteriormente 
operacionalizado por Robert Hare (1980) y Hare y Frazelle (1980) cuando construye la PCL, 
tiempo después PCL-R (Hare, 1991). Debido a la preocupación por la manifestación de rasgos 
psicopáticos durante la adolescencia se construye una versión de la PCL para adolescentes 
denominada PCL-YV (Forth, Kosson y Hare, 2003) y poco después se crea esta versión para 
menores entre 6 y 13 años que pretende evaluar los rasgos precursores de la psicopatía.  
 
No obstante varios autores, Garrido, López y Silva (2006), Graña, Garrido, González 
(2008) y Salekin (2006) apoyan que la escala se pueda aplicar a menores entre los 13 y los 18 
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años, sirviendo de screening, de tal manera que si los resultados obtenidos son altos 
recomiendan que a esos menores se les aplique la PCL-YV. 
 
La APSD se compone de 20 ítems que miden tres dimensiones Insensibilidad Emocional 
(IE), Narcisismo (NAR) e Impulsividad (IMP). Se puede cumplimentar de tres maneras: por el 
padre/madre, el maestro o educador y mediante una fórmula combinada en la que se entrelazan 
puntuaciones de una fuente u otra, lo cual sirve para dibujar zonas de intervención. Por otro 
lado, la prueba se diseñó para ser utilizada en espacios no institucionales, y de manera eficiente 
lo que permite evaluar amplias muestras normativas. Los ítems que la componen son 
clasificados en una escala de 3 puntos: TF (Totalmente Falso), AV (Algunas veces Verdadero) 
y SV (Siempre Verdadero) contestados por personas del entorno del niño, quienes conocen su 
funcionamiento psicosocial, generalmente padres y profesionales  (Loeber  y Stouthamer-
Loeber, 1986). 
 
Psychopathy Checklist-Youth Versión (PCL-YV; Forth, Kosson y Hare 2003).Se trata de un 
instrumento que pertenece a la   familia   del   Psychopathy  Checklist  (PCL/PCL- 
R/PCL:SV/PCL-YV), está formado por 20 ítems para la evaluación de rasgos psicopáticos en 
poblaciones adolescentes. Es una escala formada a partir de la PCL-R (Hare, 1991, 2003), 
instrumento de elección para el diagnóstico de psicopatía en adultos. La PCL-YV utiliza una 
entrevista semiestructurada  para medir rasgos comportamentales, afectivos e interpersonales 
relacionados con  la concepción tradicional de la psicopatía (Cleckey, 1976; Cooke, Forth y 
Hare, 1998, Millon,  Simonsen, Birket-Smith y Davis, 1998) que constituye  un  constructo  de  
orden  superior  que  comprende  dos componentes diferenciados aunque correlacionados: el 
componente interpersonal/afectivo del trastorno  –que  incluye  las  características  
consideradas  tradicionalmente  como  elementos fundamentales del mismo (egocentrismo, 
manipulación y crueldad, entre otros aspectos)–, y  el componente de  desviación social del 
trastorno  –que  refleja un  estilo  de  vida antisocial, impulsivo  y  crónicamente  inestable-. 
Hoy en día,  se considera la existencia de un modelo basado en dos factores y cuatro facetas o 
en cuatro factores, es decir una estructura compuesta por lo interpersonal, afectivo, conductual 
y antisocial. 
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Varios  estudios  recientes  han  proporcionado  apoyo  a  este  modelo  de  cuatro  facetas 
de la PCL-YV  (Forth; Kosson y Hare 2003;  Neumann,  Kosson,  Forth  y  Hare,  2004;  
Salekin, Neumann,  Leistico,  DiCicco  y  Duros,  2004).  Asimismo,  Hare  y  Neumann  
(2006)  han presentado nuevos datos que confirman la validez estructural de este modelo en 
grandes muestras de sujetos evaluadas mediante la PCL-R, la PCL-YV o la PCL:SV. Estos 
estudios también concuerdan con los análisis taxonómicos llevados a cabo recientemente sobre 
la PCL-R,  los  cuales  indican  que  todas  las  facetas  de  este  modelo  reflejan  dimensiones 
continuas latentes de la psicopatía (Guay, Ruscio, Knight y Hare, en prensa, citado en Hare y 
Neumann, 2006). 
 
La entrevista semiestructurada se configura a partir de informaciones vertidas por el joven, 
en la entrevista clínica, e informaciones provenientes de otras fuentes, todas ellas de carácter 
fiable, como puedan ser las propias de las instituciones de menores, de los agentes de 
intervención: Educadores, Trabajadores Sociales; de los registros de datos y expedientes, 
incluyendo los judiciales; de las propias familias  y de otras fuentes de tipo colateral. Toda esta 
información se utiliza para estimar el grado de puntuación que puede ir de 0 a 2; siendo 0 un 
indicador de que el joven no presenta en absoluto el rasgo que se pretende medir, 1 que el 
sujeto presenta alguna de las características  descritas en la guía sobre el rasgo pero no la 
totalidad y 2 el joven presenta la mayoría o todas las características principales del ítem. La 
suma de los 20 ítems va de 0 a 40. En el caso de la PCL-YV los autores recomiendan que no se 
utilice punto de corte para el diagnóstico clínico por cuanto no existe en la actualidad un cuerpo 
empírico sólido sobre la estabilidad de los rasgos de psicopatía entre  la adolescencia y la edad 
adulta, si bien cada vez es mayor la evidencia científica en el sentido de la estabilidad (Lynam, 
Derefinko, Caspi, Loeber, Stouthamer-Loeber, 2007; Salenkin, 2008). No obstante, se tiende a 
utilizar un punto de corte teórico similar al de la PCL-R, 30 (Gretton, McBrite, Hare, 
O´Shaugnessy, Kumba, 2001). En la actualidad, se recomienda que se utilicen puntos de corte 
en función de las características de las muestras empleadas en cada estudio (Garrido y cols., 
2006). 
 
La PCL-YV ofrece adecuadas propiedades psicométricas (Forth y cols., 2003) contrastadas 
en diferentes países y por muestras pertenecientes a distintos contextos, su validez queda 
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demostrada por la relación entre las puntuaciones de psicopatía y la presencia de Trastornos de 
Conducta y conductas antisociales y violentas. 
 
2.3.4. Material aplicado a los padres en el segundo estudio 
2.3.4.1. Instrumentos de evaluación de la salud psíquica 
Lista de Comprobación de Síntomas - 90-R (Symptom Check List - 90 - R) (Derogatis 1977, 
2002). Para la medida de la psicopatología recurrimos al SCL-90-R, este material ya ha sido 
informado para este estudio en la población adolescente, por lo que no nos detendremos más. 
 
2.3.4.2 Instrumentos de evaluación de las prácticas educativas parentales. 
Alabama  Parenting  Questionnaire  (Frick,  1991). Cuestionario ya estudiado. 
 
2.3.4.3. Instrumentos de evaluación de la psicopatía infanto-juvenil.  
La Escala de Diagnóstico de Desarrollo Antisocial (Antisocial Process Screening Device, 
APSD; Frick y Hare, 2002). Escala presentada con anterioridad. 
 
2.4. Procedimiento 
Las evaluaciones se llevaron a cabo en los centros de cumplimiento de medidas judiciales y en 
las oficinas del Equipo Técnico del Juzgado y Fiscalía de Menores. La administración de 
pruebas se acompañaba de cuatro entrevistas en profundidad, semiestructuradas, dos a los 
padres y dos al menor. Las entrevistas y las pruebas eran aplicadas, fundamentalmente, por los 
profesionales forenses que configuran el Equipo Técnico. El tiempo de duración total de la 
exploración eran cinco horas, que se podían diversificar en varios días, llegado el caso. Todas 
las entrevistas y pruebas fueron aplicadas individualmente y con asesoramiento. En todo 
momento se contó con las autorizaciones correspondientes de la Administración, de las 
autoridades judiciales –Ministerio Fiscal y Magistrada de Menores-, así como de los menores y 
sus padres. El procedimiento se completaba con el estudio de la documentación relativa al 
expediente y la solicitud de documentación complementaria a los dispositivos pertinentes. 
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2.4.1. Variables implicadas en el primer estudio 
2.4.1.1. Variables relacionadas con la descripción general de la muestra. 
Se trata de variables que representan datos sociodemográficos recogidos en  el Cuestionario de 
Datos Técnicos y Sociodemográficos.. Las dimensiones que abarcan las variables son: 
identificación básica del caso, Tabla 7;  carrera delictiva y de conflicto del menor, Tabla 8; y  
proceso de escolarización del menor, Tabla 9. 
Tabla 7. Descripción de las variables relacionadas con los datos básicos de identificación del caso. 
-Menor varón o mujer. 
-Adulto significativo para el menor: persona que se encarga de su proceso educativo y con quien el menor 
mantiene vínculo afectivo.  
- Fecha de nacimiento y edad. 
-Tamaño de la población de residencia. 
 
 
Tabla 8. Descripción de las variables relacionadas con la carrera delictiva y de conflicto. 
-Tipo de delito: contra el patrimonio, contra las personas, contra la libertad sexual, contra la salud pública y 
otros. 
- Programa aplicado: Extrajudicial -Conciliación/Reparación-. Internamiento cerrado. Internamiento 
semiabierto. Internamiento abierto. Internamiento terapéutico. Tratamiento ambulatorio. Asistencia centro de 
día. Permanencia fin de semana. Libertad vigilada. Prohibición de aproximarse o comunicarse. Convivencia 
con otra persona, familia o grupo educativo. Prestación en beneficio de la comunidad (PBC). Tarea socio-
educativa. Amonestación. Privación permiso de conducir o del derecho a obtenerlo. Inhabilitación absoluta. 
 
- Reincidencia. 
-Edad del primer delito oficial. 
-Hermanos con antecedentes penales. 
- Medidas previas de protección. 
-Ingreso de alguno de los padres en centros de menores. 
-Padres con antecedentes penales. 
 
 
Tabla 9. Descripción de las variables relacionadas con el proceso de escolarización. 
- Escolarización: Estudios primarios sin terminar. ESO sin terminar. ESO o equivalente. Bachillerato o 
equivalente. 
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2.4.1.2. Variables relacionadas con la competencia parental cognitiva. 
La competencia parental se evaluó, específicamente, por medio de las puntuaciones directas 
obtenidas por los padres en los siguientes instrumentos: Escala de Locus de Control de Rotter 
(LOC), Escala de Inteligencia Emocional (TMMS), Test del Concepto de Uno Mismo (TSCS) 
y el  Inventario de Afrontamiento de Moos (CRI-Adult). 
 
2.4.1.3. Variables relacionadas con el proceso de socialización en los menores. 
La socialización de los menores se observó por medio de las puntuaciones obtenidas en 
instrumentos como el BAS; las escalas correspondientes de ocio/diversión, relación con el 
grupo de iguales y consumo de sustancias del IGI-J; y el apoyo social percibido mediante las 
puntuaciones de las subescalas de familia, amigos y otros,  correspondientes a la Escala de 
Apoyo Social de Vaux. 
 
2.4.1.4. Variables relacionadas con el riesgo y la reincidencia delictiva. 
Para ello se estudiaron las puntuaciones obtenidas por los menores  en instrumentos como el 
Locus de Control de Rotter, el  IGI-J; la APSD en sus diversas modalidades: versión para los 
padres, la de los profesionales y la combinada; y la PCL-YV, así como de los datos extraídos 
del expediente y de las entrevistas realizadas a los menores y a sus padres, relativos a la carrera  
delictiva y de conflicto del menor. 
 
2.4.2. Variables implicadas en el segundo estudio 
2.4.2.1. Variables sociodemográficas y contextuales 
Estas variables se extrajeron de las puntuaciones obtenidas por los menores y sus familiares en 
el Cuestionario de Datos Técnicos y Sociodemográficos. Puntuaciones que se obtienen tras las 
entrevistas tanto al menor como a su familiar (dos al menor y dos al familiar, mínimo), así 
como del estudio de la documentación obrante en el expediente que incluye los datos del 
atestado policial, los aportados por la Fiscalía tras el proceso de exploración del menor, las 
periciales tanto de parte como las solicitadas por el Ministerio Fiscal, la sentencia judicial y 
otros autos que puedan existir, así como los informes de valoración inicial y de seguimiento de 
la entidades encargadas del cumplimiento de las medidas judiciales, a lo que hay que añadir los 
informes del Equipo Técnico de Jurisdicción Provincial del Juzgado y Fiscalía de Menores. 




En la Tabla 10, se exponen algunas de las variables  correspondientes al contexto socio-
familiar de los menores, que históricamente se han considerado asociadas a la producción de 
delincuencia (Demuth y Brown, 2004; Geismar y Wood, 1986; Juby y Farrington , 2001; Miron 




Tabla 10. Descripción de las variables relacionadas con el contexto socio-familiar. 
-Número de hermanos en total. 
- Edad del padre y de la madre. 
-Nivel de estudios más alto alcanzado por cualquiera de los padres. 
-Situación laboral del padre y de la madre. 
-Categoría socio-profesional más elevada alcanzada por cualquiera de os padres. 
-Nivel de ingresos. 
-Situación familiar relativa al grupo de convivencia. 
- Emigración del grupo familiar. 
 
 
2.4.2.2. Variables relativas a la psicopatología parental y la salud psíquica de los menores 
El perfil psicológico y psicopatológico de los padres, y de sus hijos menores, se configuró a 
partir de las puntuaciones directas en las diferentes escalas de personalidad correspondientes al 
SCL-90-R. Administrada de forma individual. Así como de los ítems correspondientes  a la 
psicopatología del menor, los factores que influyen en el estado de salud  del menor y los 
antecedentes paternos y maternos de salud mental correspondientes al Cuestionario de Datos 
Técnicos y Sociodemográficos (veánse Tablas 11 y 12). 
 
 
Tabla 11. Descripción de las variables relacionadas con la salud mental del menor. 
-Psicopatología del menor (excluyentes, en caso de duda se registrará la que resulte más grave o más 
destacada en el expediente): Ninguna. Trastornos graves del comportamiento (no asociados a otras 
enfermedades). Abuso perjudicial/trastorno por consumo de tóxicos. Diagnóstico de psicopatía. Retrasos 
madurativos no grave. Trastornos emocionales/personalidad. Trastorno psicótico sin brote actual. 
 
-Factores que influyen en el estado de salud del menor (Criterios O.M.S.):  
 
-Problemas relacionados con el ambiente social: Ninguno. Ajustes de ciclos vitales. Situaciones familiares 
atípicas. Dificultades con la adaptación cultural. Exclusión y rechazo social. Otros problemas.  




-Problemas relacionados con hechos negativos en la niñez ( excluyentes, en caso de duda se registrará la que 
resulte más grave o más destacada en el expediente): No . Pérdida de relación afectiva. Cambio de 
domicilio. Alteración del patrón de relación familiar. Hechos conducentes a la pérdida de la autoestima en la 
niñez. Problemas relacionados con abuso sexual. Problemas relacionados con abuso físico. Experiencias 
atemorizantes en la niñez. Otras experiencias negativas. 
 
-Otros problemas relacionados con la crianza del niño (excluyentes, en caso de duda se registrará la que 
resulte más grave o más destacada en el expediente): No. Supervisión inadecuada. Superprotección. Crianza 
en instituciones. Víctima propiciatoria. Abandono emocional. Otros problemas relacionados con la 
negligencia. Otros problemas específicos de la crianza. 
-Problemas relacionados con el grupo de apoyo, incluidas las circunstancias familiares (excluyentes, en caso 
de duda se registrará la que resulte más grave o más destacada en el expediente): No. Problemas entre los 
miembros de la pareja. Problemas relacionados con los padres. Soporte familiar inadecuado. Ausencia de 
miembro de la familia. Desaparición o muerte de miembro de la familia. Ruptura por separación o divorcio. 
Otros problemas del grupo de apoyo. 
- Antecedentes de trastornos mentales del padre y de la madre. 
 
Tabla 12. Descripción de las variables relacionadas con la salud mental de los padres. 
- Antecedentes de trastornos mentales y de conducta del padre o tutor (excluyentes, en caso de duda se 
registrará la que resulte más grave o más destacada en el expediente): Ninguno. Discapacidad psíquica. 
Trastorno mental o de conducta. Alcoholismo. Toxicomanía. 
 
- Antecedentes de trastornos mentales y de conducta de la madre o tutora (excluyentes, en caso de duda se 
registrará la que resulte más grave o más destacada en el expediente): Ninguno. Discapacidad psíquica. 




2.4.2.3. Variables relacionadas con las prácticas educativas parentales 
Los estilos parentales se obtuvieron tanto de las puntuaciones directas de los padres sobre las 
escalas correspondientes al cuestionario APQ-Padres, como de las puntuaciones dadas por los 
menores al cuestionario APQ-Niños. En ambos casos la aplicación es retrospectiva, por lo que 
las contestaciones harán referencia al proceso de crianza de los menores hasta la edad tope de 
13 años. Escalas positivas son: implicación parental, crianza positiva. Escalas negativas son: 
disciplina inconsistente, pobre supervisión y disciplina severa. 
 
2.4.2.4. Variables relacionadas con el clima familiar 
Las características socio-ambientales se obtuvieron de las puntuaciones suministradas por los 
menores a un total de 90 ítems que configuran la Family Envioronment Scales en sus diez 
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escalas: actuación, autonomía, cohesión, conflicto, control, expresividad, intelectual-cultural, 
moralidad-religiosidad, organización y socio-recreativo. 
 
2.4.2.5. Variables relacionadas con las conductas externalizantes y el ámbito de las 
personalidades psicopáticas 
Para ello, se analizaron las puntaciones correspondientes a las escalas de impulsividad, 
insensibilidad emocional y narcisismo relativas a los menores y  correspondientes a la APSD en 
sus diversas formas: padres, maestros y combinado. Se tuvieron en cuenta las puntuaciones 
obtenidas en la PCL-YV, así como las puntuaciones correspondientes a la escala Hostilidad del 
SCL-90-R y el total de la puntuación del I.G.I-J. 
 
2.5. Fiabilidad 
Posteriormente a las sesiones de valoración se establecía una revisión general del caso. En el 
Cuestionario de Datos Técnicos y Sociodemográficos,  en la APSD versión para profesionales, 
en la PCL-YV y  en el IGI-J  se procedió  a un análisis de la fiabilidad de las codificaciones de 
los evaluadores, para ello se contó con la  participación de dos evaluadores en el 100% de los 
cuestionarios. Para calcular la consistencia intra-jueces, los codificadores repitieron, entre una 
semana y quince días  después (aprovechando la sesión de evaluación y propuestas de medidas 
judiciales) del fin de la codificación original, todos los cuestionarios en los que habían 
participado. En dicha sesión de trabajo, se procedía a la discusión sobre los resultados de las 
pruebas, la interpretación de las mismas y la generación de consensos en caso de diferencias de 
interpretación en la codificación de las mismas; lo que, de alguna manera, constituía un proceso 
cualitativo de consistencia inter-jueces, el volumen de trabajo supuso que cada evaluador 
dispusiera del 100% de los cuestionarios realizado por el otro entrevistador. Señalar, no 
obstante, que los evaluadores disponían de un tercer componente para los procesos de 
mediación en la diferencia.  
 
Se consideran evaluaciones  concordantes aquellas que superan el punto de corte de 
IC[acuerdos/(acuerdo+desacuerdos]≥.80 (Tversky, 1977), que es más restrictivo que los valores 
Kappa. Los resultados mostraron en todas las variables unos índices superiores a ,80, al 
comienzo de la sesión de evaluación y dado que el proceso entrañaba la discusión y consenso 
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del caso, necesario además para las propuestas de medidas o el seguimiento de los casos, los 
acuerdos superaban el 95%, esto es, los datos son fiables. 
 
Indicar que todos los evaluadores eran profesionales formados en dichos instrumentos, con 
más de 20 años de ejercicio profesional en el ámbito de la evaluación de menores en conflicto. 
  
2.6. Análisis de los datos 
El análisis de los datos se desarrolló en varias fases, en términos generales: primero, un estudio  
exploratorio y descriptivo de las variables empleadas que incluye  el análisis de algunas de las 
propiedades psicométricas de los instrumentos empleados. En este sentido, como algunos  de 
los procedimientos estadísticos que empleamos se apoyan en dos supuestos: 1) normalidad: las 
muestras  con las que trabajamos proceden de poblaciones normalmente distribuidas, y 2) 
homocedasticidad u homogeneidad de varianza: todas esas poblaciones normales poseen la 
misma varianza; se emplearon los estadísticos de Kolmogorov-Smirnov, KS,  (para grupos de 
tamaño superior a 30) y el estadístico de Shapiro-Wilk, W, (para grupos de 30 o menos)  para el 
estudio de la normalidad de las variables; y la prueba de Levene para el análisis de la 
homocedasticidad u homogeneidad de las varianzas.  
 
 Segundo, se realizaron diversos análisis por cada una de las variables para comprobar la 
existencia de relaciones significativas con las variables independientes consideradas en el 
estudio. En caso de que la variable en la muestra no poseyese una distribución normal, y si no 
fuese posible o conveniente proceder a una transformación de la misma, se llevaron a cabo 
procedimientos  estadísticos diseñados para aplicar contrastes no paramétricos. Habida cuenta, 
además, el tipo de muestra empleada. 
 
El análisis bivariante adoptó una de las siguientes soluciones en función del tipo de 
variables: 1) si la variable independiente es categórica, el contraste será a través de una Ji 
cuadrado, comprobando la significación estadística  del contraste asociado al estadístico. 2) si 
es una variable cuantitativa, el contraste será una t, para comprobar si las medias son diferentes 
en los grupos que establece la variable dependiente. Comprobando la significación estadística 
del contraste asociada al estadístico.  
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En tercer lugar, se llevaron  a cabo regresiones logísticas simples (o univariante), entrando 
cada vez en el modelo una de las variables  independientes que haya resultado significativa en 
el paso previo.  Mostrando en las tablas  los coeficientes de regresión (β), el error típico, el 
estadístico de Wald, los grados de libertad, la probabilidad asociada y el valor de la razón odds 
estimada (e
β
), todo ello en función de cada una de las variables que han resultado significativas. 
 
Cuarto, se realizaron regresiones logísticas múltiples, en la que la prueba de las variables se 
basa en la probabilidad del estadístico razón de verosimilitud. La selección de las variables 
candidatas a entrar en la regresión múltiple se ha realizado a través de las regresiones simples 
ya comentadas, así como  las regresiones múltiples según los bloques de variables en que se 
han agrupado. 
 
En el caso de la regresión lineal múltiple,  el análisis implicó el estudio de una serie de 
condiciones que deben darse para garantizar la validez del modelo: Linealidad, en el sentido de 
que la ecuación de regresión adopta una forma particular. Independencia, los residuos serán 
independientes entre sí, es decir, constituyen una variable aleatoria. Homocedasticidad, para 
cada valor de la variable independiente, la varianza de los residuos es constante. Normalidad, 
para cada valor de la variable independiente, los residuos se distribuyen normalmente con 
media cero. No-colinealidad, no existe relación lineal exacta entre ninguna de las variables  
independientes. Cumplidos estos requisitos, serán las variables, predictoras o independientes, 
que hayan resultado significativas respecto a la variable criterio o dependiente, las que entrarán 
a formar parte del posible modelo. A continuación, se expusieron los coeficientes de 
determinación, los errores típicos de estimación, la significación del cambio en F, así como los 
coeficientes de regresión parcial del modelo. Finalmente, se expone la ecuación de regresión 
que surge del modelo. 
 
Quinto, y de forma previa, en algunos supuestos se llevaron a cabo diversos diseños 
factoriales en los que se encontraron algunos estadísticos F correspondientes a los efectos 
principales con resultados significativos, por lo que se efectuaron comparaciones post hoc. 
Recordemos que los estadísticos F del ANOVA únicamente nos permiten contrastar la 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        185 
 
 
hipótesis general de que los promedios  comparados son iguales. Al rechazar esa hipótesis, 
sabemos que existen diferencias, pero no sabemos dónde se encuentran. 
Para saber qué media en concreto difiere de qué otra debemos utilizar un tipo particular de 
contrastes denominados comparaciones múltiples post hoc o comparaciones a posteriori. Estas 
comparaciones permiten controlar la tasa de error al efectuar varias comparaciones utilizando 
las mismas medias, es decir, permiten controlar la probabilidad de cometer errores tipo I al 
tomar varias decisiones (recordemos que los errores tipo I se cometen  cuando se decide 
rechazar la hipótesis  nula que en realidad no debería rechazarse). 
 
Con aquellas variables que no cumplían los supuestos paramétricos procedimos por medio  
de la prueba H de Kruskal-Wallis. 
 
La prueba H de Kruskal-Wallis para más de dos muestras independientes es una extensión de la 
prueba de Mann-Whitney para dos muestras. La ventaja de esta prueba es que no necesita 
establecer supuestos de normalidad y homocedasticidad. Se basa en el estudio del promedio de 
los rangos de las muestras.  Siguiendo una lógica similar a la del estadístico U de Mann-
Whitney, es posible  obtener, tomando como punto de partida la suma de los rangos de cada 
muestra, un estadístico con distribución normal conocida y capaz de proporcionar información 
sobre el parecido existente entre las J poblaciones, ya que si la hipótesis nula es cierta,  las J 
poblaciones serán idénticas y, por lo tanto, los diversos rangos (los Rj ) de las distintas muestras 
parecidos. Dado un nivel crítico menor que 0,05, podemos rechazar  la hipótesis de igualdad de 
promedios  poblacionales y concluir que las poblaciones comparadas difieren en una categoría 
dada. Ahora bien, dado el estadístico H significativo para analizar qué grupos de la categoría 
dada difieren entre sí podemos utilizar la prueba de Mann-Whitney para dos muestras 
independientes, pero acompañada de la corrección de Bonferroni para controlar la tasa de error 
(la probabilidad de cometer errores tipo I). Puesto que con tres grupos de la categoría dada 
necesitamos tres comparaciones  dos a dos (1-2,1-3, 2-3), la aplicación de la corrección de 
Bonferroni nos llevará a basar las decisiones en un nivel de significación de 0,05/3=,017. Es 
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decir, consideraremos que dos grupos difieren significativamente cuando el nivel crítico 
obtenido sea menor de ,017. 
 
 






3.1. ESTUDIO PREVIO: LA MANIPULACIÓN DE LAS RESPUESTAS 
La mentira, el falseamiento, la ocultación, el disimulo, la simulación, las respuestas 
socialmente deseables y  la imagen falsa constituyen características que configuran 
frecuentemente la presentación del caso individual. Tal es así, que específicamente la palabra 
―mentira‖ aparece como criterio (apartado A 11) del Trastorno Disocial (CIE 10: F91.8; DSM-
IV TR: 312.XX) y en el apartado A 2 del Trastorno Antisocial de la Personalidad  (CIE 10: F 
60.2; DSM-TR: 301.7). Si bien, es el DSM-TR el que menciona la palabra ―mentir‖, el mismo 
documento establece la similitud de ambas clasificaciones para este tipo de trastornos. 
 
Así,  el estudio de la manipulación de las respuestas es necesario cuando se trabaja con 
poblaciones forenses (Arce y Fariña, 2007b). Para ello se procedió con la prueba t para una 
muestra sobre las variables sinceridad (S, BAS-3) – se corrige en el sentido contrario a las 
escalas L de Eysenck, pero tiene el mismo significado-; el índice de severidad global del SCL-
90-R (GSI, grado de sufrimiento del sujeto); el  total de síntomas positivos del SCL-90-R (PST, 
―amplitud‖ sintomática del distrés del individuo); el índice de síntomas positivos del SCL-90-R 
(PSDI, informa sobre el estilo característico del individuo para experimentar el sufrimiento 
psicológico, esto es, indica si el sujeto maximiza o minimiza sus repuestas). El valor de prueba 
aplicado a cada una de las variables estudiadas ha sido el correspondiente a sus medias en las 
poblaciones de referencia españolas,  para el BAS-3 el manual de Silva Martorell (1987) y para 
el SCL-90-R la publicación de Derogatis (2002). 
 
En la Tabla 13, se puede observar una tendencia a la significación en el grado general de 
desajuste psicológico(GSI, índice de severidad general) de los menores objeto del estudio, al 
tiempo que sí se observan diferencias significativas en el resto de las variables estudiadas;  es 
decir, los menores infractores se muestran menos sinceros que sus pares, presentan 
generalización de la queja (PST, productividad sintomática), y sus respuestas restan 
importancia a sus síntomas (PSDI). 
 
 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        188 
 
 
Tabla 13. Resultados de la aplicación  t para una muestra y nivel de significación. 
 Variables  M Valor de 
 prueba 
 t p 
Sinceridad BAS 4,88 5,61  -3,451 ,001 
Índice global de malestar GSI 0,62 0,51  1,95 ,054 
Total síntomas positivos PST 32,78 25.30  3,75 ,000 
Índice de síntomas positivos PSDI 1,49 1,75  -4,24 ,000 
Nota: G.L.=1; M=media de la muestra de menores estudiada; Valor de prueba=media de la población española de referencia 
 
 
Es decir, la evaluación de los menores infractores requiere el estudio de la simulación, 
cuestión clave, como informa la APA; máxime si tenemos en cuenta que en el contexto 
español, el psicólogo forense de menores, no sólo estudia las necesidades criminógenas de los 
infractores sino que, tiene la obligación de proponer el tipo y contenido de la medida a imponer 
al menor en caso de que éste sea declarado responsable de sus actos antijurídicos. Por ello, más 
si cabe, es imprescindible proceder con protocolos de evaluación clínica con control de la 
(sobre) simulación tal como el de Arce y Fariña (2007b, 2007c). 
 
3.2. PRIMER ESTUDIO: COMPETENCIA PARENTAL, SOCIALIZACIÓN Y 
CARRERA DELICTIVA 
3.2.1. La relación de los diversos factores de competencia parental y la presencia en los 
menores de procesos de socialización en riesgo 
3.2.1.1. Estudio psicométrico y descriptivo de las variables de competencia parental cognitiva 
A continuación, se realizó un análisis descriptivo y psicométrico de los instrumentos utilizados 
para medir la competencia cognitiva parental. Los instrumentos aplicados a los padres fueron: 
Escala de Locus de Control de Rotter (LOC), Escala de Inteligencia Emocional (TMMS), Test 
del Concepto de Uno Mismo (TSCS) y el  Inventario de Afrontamiento de Moos (CRI-Adult). 
 
Análisis descriptivo de la Escala de Locus de Control de Rotter (LOC) 
Los resultados de los estadísticos descriptivos de la escala, aplicada  a un total de 101 padres, 
presentan un Rango (R) de 21, una Media (M)=9,15 y Desviación Típica (DT)=4,011. 
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Análisis descriptivo de Escala de Inteligencia Emocional (TMMS) 
Los resultados concernientes a la Escala de Inteligencia Emocional (TMMS), aplicada  a un 
total de 101 padres, fueron los siguientes: Claridad, R=30, M=26,47 y DT=6,916. Atención, 
R=29, M=28,29 y DT=5,593. Reparación, R=17, M=15,49 y DT=3,497. 
 
Análisis descriptivo del Test del Concepto de Uno Mismo (TSCS) 
Los resultados concernientes al Test del Concepto de Uno Mismo (TSCS), aplicado  a un total 
de 101 padres, fueron los siguientes: Autocritica, R=39, M=27,79 y DT=6,408. Identidad, R=65,  
M=117,36 y DT=13,1. Autoestima, R=78, M=106,7 y DT=13,1. Autocomportamiento, R=72, 
M=110,1 y DT=14,138. Sí mismo físico, R=56, M=61,98 y DT=10,7. Sí mismo moral,  R=38,  
M=68,8 y DT=8,06.  Sí mismo personal, R=47, M= 66,42 y DT= 8,9. Sí mismo familiar, R=54, 
M= 68,1 y DT=9,51. Puntuación total, R=196, M=333,6, DT=33, 78. Variabilidad de columnas, 
R=42, M=26,8, DT=7,65. Variabilidad de filas, R= 41, M=22,17, DT=6,950. Variabilidad total, 
R=78, M=48,9, DT=12,5.  
 
Análisis descriptivo del Test del Inventario de Afrontamiento de Moos (CRI-Adult) 
Los resultados concernientes al Test del Inventario de Afrontamiento de Moos (CRI-Adult), 
aplicado  a un total de 101 padres, fueron los siguientes: Análisis lógico, R=18, M=8,9, 
DT=4,38. Reencuadre positivo, R=18, M=10,73, DT=4,47. Búsqueda apoyo, R=16, M=10, 
DT=3,75. Resolución de problemas, R=18, M=11,6, DT=4,89. Evitación cognitiva, R=16, 
M=7,59, DT=3,65. Aceptación, R=18, M=8,41, DT=4,13. Búsqueda de actividades, R=16, 
M=6,29, DT=4,44. Descarga emocional, R=15, M=6,86, DT=3,39. 
 
Análisis de fiabilidad de los instrumentos empleados para la valoración de la competencia 
parental cognitiva 
La fiabilidad es la exactitud con la que un test mide una determinada característica, existen 
diversas formas de evaluar la fiabilidad de un test: test-retest, formas paralelas, división en 
mitades de la prueba. En este trabajo se empleó la  técnica de consistencia interna, coeficiente 
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alfa (α), ya que con una sola aplicación del test se puede intentar averiguar  la correlación 
promedio  entre sus elementos, lo que proporciona un índice  de homogeneidad  entre ítems, 
determinando la equivalencia entre todos sus elementos. Atendiendo, así pues, a las fuentes 
internas  de error, en relación con la homogeneidad o consistencia de  los elementos del test.  
 
Los datos fueron los siguientes, muestra compuesta de 101 padres; Inteligencia Emocional 
(TMMS): Atención,  α=,423. Claridad, α=,777. Reparación α=,357. Total, α=,770. Locus de 
Control (Rotter), α=,221. Autoconcepto (Tennesse): Autocrítica, α=,707. Sí mismo físico, 
α=,845. Sí mismo moral, α=,739. Sí mismo personal, α=,780. Sí mismo familiar, α=,803. Sí 
mismo social, α=,759. Identidad, α=,812. Autoestima, α=,881. Autocomportamiento, α=,718. 
Total, α=,923. Escala de afrontamiento (CRI): Análisis lógico, α= 0,659. Reencuadre positivo, 
α=,716. Búsqueda de orientación, α=,556, Resolución de problemas, α=,797. Evitación 
cognitiva, α=,508. Resignación, α=,622. Búsqueda de actividades, α=,670. Descarga 
emocional, α=,482. Total, α=,889. 
 
3.2.1.2. Estudio psicométrico y descriptivo de las variables  del proceso de socialización 
Análisis descriptivo de la Batería de Socialización (BAS-3),(Silva y Martorell, 1987) 
Los datos, respecto  a un total de 101 menores, fueron los siguientes: Consideración, R=15, 
M=12,27 y DT=2,28. Autoconocimiento, R=12, M=9,93 y DT=3,077. Retraimiento, R=12, 
M=2,23 y DT=2,58. Ansiedad-Timidez, R=12, M=3,94 y DT=2,932. Líder, R=11, M=6,699 y 
DT=2,55. Sinceridad, R=9, M=4,88 y DT=2,123 
 
Análisis descriptivo de las escalas correspondientes del IGI.-J 
A continuación, se exponen los resultados correspondientes a las escalas de Ocio/diversión, 
Relación con el grupo de iguales y Consumo de sustancias, pues de las ocho escalas que 
componen el Inventario de Gestión del Riesgo, éstas son las que más fielmente representan 
ítems del proceso de socialización de los jóvenes. A mayor puntuación: más problemas 
derivados de las relaciones con los compañeros, con el consumo de drogas o con la ausencia de 
un ocio estructurado y una diversión normalizada. Relación con el grupo de iguales, R=4, 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        191 
 
 
M=1,15 y DT=0,987. Consumo de sustancias, R=3, M=0,40 y DT=0,763. Ocio/diversión, R=3, 
M=1,16 y DT=1,16. 
 
Análisis descriptivo de de la escala de Apoyo Percibido (Vaux) 
Los resultados fueron: Familia, R=21, M=26,07 y DT=4,491. Amigos, R=20, M=22,81 y 
DT=3,440. Otros, R=18, M=24,97 y DT=3,387. 
 
Análisis de fiabilidad de los instrumentos empleados para la valoración del proceso de 
socialización 
Se recuerda que el método empleado fue el estudio de la consistencia interna de los ítems o alfa 
de Cronbach. Las tres escalas del IGI-J (Relación con el grupo de iguales, Ocio y Consumo de 
sustancias) se expondrán con el resto de las escalas del Cuestionario en el siguiente apartado de 
riesgo y reincidencia delictiva, al objeto de una exposición más pedagógica. 
 
Los resultados fueron, muestra compuesta de 101 menores. Escala de Apoyo Social de 
Vaux,  Familia: α=,842. Otros, α=,769. Amigos, α=,530. Total, α=,879.  Escala BAS-3: 
Consideración, α=,437. Liderazgo, α=,721. Retraimiento Social, α=,581. Sinceridad, α=,158. 
Autoconocimiento, α=,269. Ansiedad social-timidez, α=,539. Total, α=,593. 
 
3.2.1.3. Estudio psicométrico y descriptivo de las variables  de riesgo y carrera delictiva. 
Escala de Locus de Control de Rotter (LOC, menores). Se calcularon los estadísticos 
descriptivos de la escala, aplicada  a un total de 101 menores. Los resultados fueron: Locus de 
Control, R=14, M=9,86 y DT=3,013. La media se sitúa un punto y medio por debajo del punto 
de corte recomendado (11,5). 
 
Inventario de Gestión e Intervención para Jóvenes (IGI-J). Se calcularon los estadísticos 
descriptivos correspondientes al inventario en la totalidad de sus 8 factores de riesgo que 
integran un total de 42 ítems. Los resultados fueron: Delitos y Medidas judiciales, R=4, 
M=0,788 y DT=0,867. Pautas educativas, R=6, M=1,93 y DT=1,88. Educación formal /empleo, 
R=64, M=2,33 y DT=1,62. Relación con el grupo de iguales, R=4, M=1,15 y DT=0,98. 
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Consumo de sustancias, R=3, M=0,406, DT=0,764. Ocio/diversión, R=3, M=1,17, DT=1,17. 
Personalidad/Conducta, R=7, M=1,181, DT=1,77. Actitudes, valores, creencias, R=5, M=0,773, 
DT=1,27. 
 
Análisis descriptivo de la Escala de Diagnóstico de la Conducta Antisocial  (APSD) 
Este instrumento compuesto por 20 elementos que determinan tres escalas: Impulsividad, 
Narcisismo e Insensibilidad;  posee tres modalidades de aplicación: la realizada por los padres; 
la aplicada a los educadores del menor o personal especializado en contacto con los menores, 
por ejemplo, psicólogos; y la combinada, que se articula a partir de las mayores puntuaciones 
obtenidas en cada uno de los ítems en las versiones de padres y profesionales. Al objeto de una 
mayor claridad expositiva véase la Tabla 14. 
 
 
Tabla 14. Análisis descriptivo de las tres modalidades de la APSD. 
Variable a R Míni. Máxi. M DT 
Insensibilidad emocional 
padres 
12 0 12 3,33 2,797 
Narcisismo padres 13 0 13 3,88 3,353 
Impulsividad padres 9 0 9 4,34 2,487 
Insensibilidad emocional 
profesional 
12 0 12 3,91 2,687 
Narcisismo profesional 14 0 14 3,43 3,119 
Impulsividad profesional 10 0 10 4,68 2,298 
Insensibilidad emocional 
combinado 
12 0 12 4,49 2,921 
Narcisismo combinado 14 0 14 4,60 3,385 
Impulsividad combinado 10 0 10 5,28 2,350 
Nota,  a: n=101.Rango (R),  la media (M), la desviación típica (DT) y rango de las escalas, el mínimo valor de la variable 
(Mini.) y el máximo valor de la variable (Máxi.). 
 
 
Análisis descriptivo de la Escala de Conducta Antisocial  (PCL-YV) 
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Tabla 15. Análisis descriptivo de la PCL-YV. 
Variable a R Míni. Máxi. M DT 
Interpersonal 6 0 6 1,25 1,699 
Afectiva 7 0 7 2,06 2,139 
Estilo de vida 10 0 10 2,99 2,452 
Antisocial 9 0 9 1,67 1,844 
Factor 1 
 Interpersonal/afectivo 
12 0 12 3,30 3,55 
Factor 2  
Estilo de vida desviado 
19 0 19 4,66 3,96 
Nota,  a: n=101. Rango (R),  la media (M), la desviación típica (DT) y rango de las escalas, el mínimo valor de la variable 
(Mini.) y el máximo valor de la variable (Máxi.). 
 
 
En la Gráfica 1, que  muestra la distribución de los casos en la PCL-YV,  se puede observar 
una tendencia a la acumulación de puntuaciones relativamente bajas, tendencia esperable al 
considerar que un 26% de los menores llevó a cabo medidas extrajudiciales, aceptando su 
responsabilidad en los hechos, más allá de posibles ganancias secundarias, y casi otro 28% 
desarrolló Prestaciones en Beneficio de la Comunidad y Tareas Socioeducativas, medidas que 





















Gráfica 1.Distribución de la puntuación total de la PCL-YV, media y desviación típica. 
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Otras variables relacionadas con el riesgo y la carrera delictiva 
Al principio del estudio, en la descripción básica de la muestra,  ya hemos hecho mención a 
datos correspondientes a variables asociadas a la carrera delictiva y las situaciones de riesgo. 
No obstante, a continuación, expondremos los resultados directos de variables relacionadas con 
el proceso de escolarización, que tradicionalmente se han asociado a la actividad delictiva, al 
punto de constituir un predictor básico (Garrido, López y Silva, 2006; Garrido, 1986; Hoge y 
Andrews, 2002). El  resumen los porcentajes correspondientes a los datos de escolarización y 
problemas de rendimiento escolar son:  
 
a. Datos de escolarización: Primarios sin terminar: 1,98%; ESO sin terminar: 66,33%;  ESO 
terminada: 17,82%; Bachillerato: 12, 87%. 
 
b. Datos rendimiento escolar: Curso en edad: 25,74%; Repite un curso: 33,66%; Repite dos 
o más cursos: 40,59%. 
 
Teniendo en cuenta que la media de edad de los menores es de 16,33 y que, al menos,  el 
74% de los menores ha llegado a repetir un curso, no es extraño que el 69% no haya llegado a 
finalizar la ESO. 
 
Análisis de fiabilidad de los instrumentos empleados para la valoración del riesgo y la 
reincidencia delictiva 
Los resultados fueron  los siguientes, muestra compuesta de 101 menores. Inventario de 
Gestión e Intervención para Jóvenes (IGI-J): Delitos y medidas judiciales, α=,361. Pautas 
educativas, α=,569. Educación formal/Empleo, α=,419. Relación con el grupo de iguales, 
α=,650. Consumo de sustancias, α=,461. Ocio/Diversión, α=,392. Personalidad/Conducta, 
α=,703. Actitudes, valores, creencias, α=,763. Total, α=,882. Locus de Control: total α=,116. 
Escala de Diagnóstico del Desarrollo Antisocial (APSD, Padres): Insensibilidad emocional, 
α=,746. Narcisismo, α=,767. Impulsividad, α=,616. Total, α=,886. Escala de Diagnóstico del 
Desarrollo Antisocial (APSD, Profesional): Insensibilidad emocional, α=,758. Narcisismo, 
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α=,833. Impulsividad, α=,696. Total, =,905. Diagnóstico del Desarrollo Antisocial (APSD, 
Combinado): Insensibilidad emocional, α=,578. Narcisismo, α=,816. Impulsividad, α=,701. 
Total, α=,887.  Psychopathy checklist-Youth Version (PCL-YV): Faceta 1 Interpersonal, 
α=,801. Faceta 2 Afectiva, α=,805. Faceta 3 Estilo de vida,  α=,812. Faceta 4 Antisocial, 
α=,615. Factor 1 Interpersonal/Afectivo, α=,870. Factor 2 Desviación Social, α=,851. Total, 
α=,904. 
 
3.2.1.4. Estudio del análisis de las relaciones y modelo de regresión logística de la 
competencia parental en relación con el  ocio del menor 
Señalar que de la muestra de 101 menores, 60 se encuentran en situación objetiva de riesgo en 
la dimensión de ocio –riesgo alto-, al obtener una puntuación  igual o superior a 1 punto (según 
norma de la prueba IGI-J)  y 41 presentan riesgo bajo, puntuación 0 en la prueba referida. 
 
Salud de la persona vinculada 
No se apreciaron diferencias entre el grupo de progenitores de menores en riesgo y el grupo de 
padres cuyos hijos no presentan dificultades en el manejo de su ocio, tanto en los antecedentes 
de salud mental de la madre (con psicopatología y sin psicopatología),  χ2 (1)=0,688; ns, como 
en los paternos,  χ2 (1)=1,828;  ns. 
 
Al  índice de severidad general (GSI del SCL-90-R)  al ser una variable cuantitativa, se le 
aplican las pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov comprobándose que los datos no se 
ajustan a una distribución normal, KS(60) = 0,119; p<,05, para padres de hijos en riesgo.  Para 
comprobar si hay el mismo promedio en el desajuste psicológico de los padres de los menores 
en riesgo y  de los que no lo están, se aplicó  la prueba U de Mann-Whitney, constatándose que 
ambas poblaciones tienen el mismo promedio y por lo tanto no tienen diferencias significativas 
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Competencia formativa y laboral 
 La competencia formativa se extrajo de la dicotomización de  la variable nivel de estudios del 
padre y la madre, de tal manera que tendremos padres sin estudios secundarios obligatorios y 
con estudios secundarios obligatorios. 
 
La competencia laboral se constituye por la dicotomización de la variable nivel 
socioprofesional del padre/madre, para ello tuvimos en cuenta dos niveles: un nivel bajo 
constituido por los empleados en actividades manuales, tipo construcción o servicios; y las 
categorías agrupadas en torno a nivel moderado-alto que serían aquellas actividades para las 
cuales se necesita una instrucción mínima, equivalente a enseñanza obligatoria. 
 
 Ji-cuadrado muestra la existencia de relación entre  el nivel de estudio de los progenitores, 
χ2 (1)=11,307; p<,001;  φ=-,335,y la categoría socioprofesional χ 2(1)=14,015; p<,001; φ= -,337,  
respecto al grupo de menores con problemas en el ocio y los que no, en el sentido de que se da 
una asociación entre el nivel bajo de estudios, y de estatus socioprofesional de los progenitores, 
y el grado de riesgo alto en el ocio de los hijos;  ya que la dirección de los residuos tipificados  
indica una proporción más alta de  casos en riesgo en las casillas de padres con menores 
estudios y estatus más bajo. 
 
Competencia parental cognitiva 
A todas las variables asociadas con la competencia parental cognitiva se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse apéndice Tabla 74.  
 
 Cumplen el principio de normalidad con adecuada homocedasticidad: búsqueda de apoyo, 
atención y escala global del foco evitación; y la variable total de autoconcepto sólo cumple el 
supuesto de normalidad. 
 
Se aplica la t de Student de igualdad de medias, para la variable de agrupación grupo de 
progenitores con menores en prácticas de ocio clasificadas de  alto y de bajo riesgo  sobre las 
variables de competencia parental cognitiva que se distribuyen normalmente,  los resultados 
informan que hay diferencia significativa entre los grupos en  total de autoconcepto,  
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t(98,67)=3,13; p<,01 (no se han asumido varianzas iguales), y atención, t(99)=2,86; p<,01. 
Sucintamente, los infractores que presentan un menor perfil de riesgo de desviación social en el 
uso de su ocio presentan progenitores  con mayor sentido de sí mismos (total de autoconcepto) 
(Ms=346,20 y 324,98, bajo riesgo y alto riesgo, respectivamente) y una más alta inteligencia 
emocional en su dimensión de atención (Ms=30,15 y 27,02) (representa el grado en que cada 
persona piensa en sus sentimientos). Por el contrario en búsqueda de apoyo, t (99)=,312; ns, y 
escala global del foco evitación, t(99)=1,02; ns,  no hay diferencias. 
 
 Se comprueba si hay el mismo promedio en las variables anteriormente citadas, que no 
cumplen el principio de normalidad,  entre los grupos de progenitores (alto y bajo nivel de 
riesgo en el uso del ocio por parte de los hijos) para lo cual se aplica la prueba U de Mann-
Whitney, y encontramos diferencias significativas en locus de control, U=830,5;   p<,01, 
,descarga emocional,  U=850,5;   p<,01,  y claridad,  U=907;   p<,05,  en el sentido de que los 
padres de los menores de bajo riesgo en ocio presentan un Locus de control más interno (RMs= 
41,26 y 57,66, rango promedio en progenitores de menores de bajo y alto riesgo de desviación 
social, respectivamente),  menor descarga emocional  (RMs= 41,47 y 57, 33) y una mayor 
claridad emocional (RMs= 58,88 y 45,62). 
 
Se realizó una regresión logística simple (veáse Tabla 16) para cada una de las variables 
simples significativas de la competencia cognitiva parental: autoconcepto, claridad, atención, 
locus de control y descarga emocional; sobre el nivel de riesgo de desviación social medido por 
el IGI-J en el uso del ocio por parte de los menores. 
 
 
Tabla 16.  Resultados significativos de la regresión logística simple del nivel de riesgo –alto, bajo- de los menores 
en el uso del ocio en función de las variables de competencia parental cognitiva. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 




Autoconcepto -,018 ,006 7,608 ,006 ,983 0,971 0,995 
  Constante 6,261 2,155 8,430 ,004 523,741   
Paso 
1(a) 
Claridad -,081 ,032 6,181 ,013 ,919 0,866 0,983 
  Constante 2,548 ,908 7,879 ,005 12,780   
Paso Atención -,110 ,041 7,179 ,007 ,896 0,827 0,971 




  Constante 3,517 1,201 8,576 ,003 33,694   
Paso 
1(a) 
Locus padre ,159 ,059 7,267 ,007 1,172 1,044 1,316 





,141 ,064 4,801 ,028 1,151 1,015 1,305 
 Constante -,565 ,472 1,433 ,231 ,569   
Nota: Gl=1. a=  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
Se puede observar, que los coeficientes de regresión β tienen sentido negativo en tres 
variables, así el sentido del autoconcepto de los progenitores y su  inteligencia emocional en 
sus facetas de claridad y atención se relacionan en forma inversa con el nivel de riesgo del uso 
del ocio que hacen sus hijos. Es decir, por ejemplo, a un mejor y mayor  concepto saludable 
que los padres tengan de sí mismos-autoconcepto- (incrementos de un punto en el cuestionario) 
se corresponde una disminución de 0,018 unidades logit de la variable nivel de riesgo de los 
menores en el uso del ocio.  
 
Otra manera de interpretar los resultados obtenidos con la variable autoconcepto  de los 
padres es a partir del valor exponencial, en este sentido su interpretación es la siguiente: un 
incremento de un punto en el cuestionario produce en este caso un efecto multiplicativo por un 
factor 0,983 en la razón de odds. Un factor mayor que uno produce incremento, mientras que 
un factor menor  de uno produce una disminución en la razón de odds. Una interpretación 
sencilla se puede realizar en términos porcentuales: 100 x (e
b1
-1) =100 x (0,983-1) = -1,7% es 
el porcentaje de cambio en la razón de odds para un incremento de un punto en la variable 
autoconcepto. En este caso el porcentaje de cambio disminuye puesto que el coeficiente es 
negativo. 
 
Prácticas educativas parentales 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse apéndice Tabla 75. 
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Las prácticas educativas parentales de inconsistencia disciplinaria y escalas positivas, 
cumplen los supuestos, mientras que carecen de adecuada homocedasticidad: implicación 
parental, pobre supervisión, disciplina severa y escalas negativas. 
 
La variable inconsistencia disciplinaria muestra diferencias significativas entre los grupos de 
progenitores, t (99)=-2,76; p<, 01. En la implicación parental de los progenitores se observan 
diferencias, no asumiendo varianzas iguales, t (98,22)=2,33; p<, 05, al igual que en la suma de 
las escalas negativas (disciplina severa, pobre supervisión e inconsistencia disciplinaria), t 
(95,41)=-5,34; p<,01 (no asumiendo varianzas iguales). Los progenitores de menores con un 
uso más disocial del ocio se implican menos en los procesos educativos de sus hijos (Ms=37,76 
y 34,92, bajo riesgo y alto riesgo, respectivamente) y mantienen un patrón educativo familiar 
más negativo y aversivo (Ms=35,58 y 44,10) y son más inconsistentes (Ms=12,39 y 14,77). 
Escalas positivas, t(99)=1,25; ns. 
 
Aquellos progenitores cuyos hijos tienen mayores grados de dificultad en el manejo de su 
ocio mantienen diferencias significativas con aquellos que poseen hijos con un uso más 
normalizado de su tiempo libre, en lo relativo a las  prácticas educativas que giran en torno a la 
pobre supervisión,  U=684; p<,01, la disciplina severa, U=929; p<,05 y las contingencias 
positivas, U=737,500; p<,01, de tal manera que presentan una más pobre supervisión 
(RMs=37,68 y 60,10, bajo riesgo y alto riesgo, respectivamente), mayor disciplina severa 
(RMs=43,66 y 56,02) y ofrecen menos contingencias positivas (RMs=63.01 y 42,79). 
 
A continuación, se expone la regresión logística simple (veáse Tabla 17) del grado de 
riesgo en el ocio de los menores en función de cada una de las  prácticas educativas parentales 
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Tabla 17. Resultados significativos de la regresión logística simple del nivel de riesgo, alto y bajo, en el ocio de 
los hijos en función de la implicación parental, la pobre supervisión, la inconsistencia disciplinaria y la disciplina 
severa. 
  β E.T. Wald. p Exp (β ). C.I. 95% 







-,066 ,032 4,207 ,040 0,971 0879 ,997 






13,279 ,000 0,866 1,071 1,255 





,140 ,054 6,744 ,009 0,827 1,035 1,278 











 Constante -1,182 ,712 2,755 ,097    
Nota: Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
  
Nuevamente nos encontramos con valores negativos en el coeficiente de regresión β. Es 
decir, la mayor implicación educativa de los progenitores se corresponde con una disminución 
de las unidades logit de la variable nivel de riesgo de los menores en el uso del ocio; en 
concreto, incrementos de un punto en implicación parental suponen una disminución de 0,066 
unidades logit. 
 
Regresión logística múltiple 
Tras los análisis de regresión simple con cada una de las variables por separado, al objeto de 
proponer al modelo aquellas variables más significativas, se procede a llevar a cabo una 
regresión logística múltiple con las variables Locus de control, descarga emocional, 
autoconcepto, claridad, atención, implicación parental, pobre supervisión, inconsistencia 
disciplinaria y disciplina severa. 
 
Tabla 18. Resultados de la regresión logística múltiple del nivel de riesgo alto y bajo  en el ocio de los menores en 
función de la competencia parental. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





,142 ,042 11,884 ,001 ,1,153 1,061 1,253 
  Atención -,093 ,042 4,884 ,027 ,911 0,893 0,990 
  Constante ,345 1,455 ,056 ,812 1,412   
Nota: Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1: Pobre supervisión. b  Variable(s) introducida(s) en el paso 2: Atención. 
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En la Tabla 18 se pueden observar los resultados del modelo ejecutado por pasos hacia 
adelante (razón de máxima verosimilitud). Modelo  que clasifica bien a los menores con riesgo 
alto en ocio (71,7%),  por lo que presenta una buena sensibilidad, pero sólo regular a los 
menores que no presentan dificultades moderadas o altas en el uso de su tiempo libre (56,1% de 
aciertos), mediocre especificidad;  el porcentaje total de clasificación es del  65,3%. La prueba 
Ómnibus sobre los coeficientes del modelo es significativa, χ2 (2)=21,808; p<,001. La prueba 
sobre la bondad de ajuste del modelo de Hosmer y Lemeshow  valida el modelo,  χ2 (8)=7,706;  
p=,463. Hay que señalar que cuanto más se aproxime la significación a 1 mejor será el ajuste, 
así pues el ajuste es bueno. Los valores negativos en los coeficientes de regresión β indican que 
cuanta más atención prestan los padres a sus emociones menos posibilidades hay de que sus 
hijos incurran en dificultades en su proceso de socialización durante su tiempo libre. 
 
Con los resultados obtenidos en la Tabla 18 se puede obtener la probabilidad estimada de 











Por ejemplo, supongamos un padre A que alcanza puntuaciones situadas a dos desviaciones 
típicas por debajo de la media en pobre supervisión (M=19,70) y en atención dos desviaciones 
típicas por encima de la media (M=28), sabiendo que la DT en el primer caso es de 6,4 puntos y 
en el segundo de  5,6 puntos. La probabilidad estimada de que su hijo este en  riesgo en su 
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El cociente entre una probabilidad y la probabilidad complementaria se denomina odds
3
, es 
decir, la probabilidad estimada de que un hecho dado suceda frente a la probabilidad de que no 








Es decir, un padre con esas características es  0,11 veces más probable que tenga un hijo 
con dificultades en el manejo de su ocio a que no los tenga. 
 
En cambio para un padre B, con dos desviaciones típicas por encima de la media de la 
muestra  en pobre supervisión y dos por debajo en atención emocional, la probabilidad 
estimada de que su hijo se encuentre en un nivel alto de riesgo en el uso del tiempo libre será 










Es decir, un padre con esas características es  24 veces más probable que tenga un hijo con 
dificultades en el manejo de su ocio a que no los tenga. 
 
 





 Término inglés, con diversas traducciones: posibilidad, momio, oportunidad, razón (Tapia-Granados, 1997; Díaz, 
1999). Hoy en día se tiende a utilizar el término inglés (Tapia-Granados, 1997). 
4
 Relación entre Probabilidad y Odds: ,1-0,11/,2-0,25/,3-0,43/,4-0,67/,5-1/,6-1,50/,7-2,33/,8-4/,9-9. 
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La razón de odds
5
 entre ambos padres será igual a: 
 
Razón de odds=24/0,11=218,18 
 
Por lo tanto, la posibilidad de tener un hijo en situación de riesgo social por el manejo de su 
tiempo libre es de 218 veces en caso de que el padre ejerza la parentalidad con una tasa alta de 
pobre supervisión y no preste atención a sus emociones y sentimientos, frente a otro padre de 
características opuestas. 
 
3.2.1.5. Estudio del análisis de las relaciones y modelo de regresión logística múltiple de la 
competencia parental en relación con el  menor con el grupo de iguales 
En este supuesto, señalar que de la muestra de 101 menores, 72 se encuentran en situación 
objetiva de riesgo en relación con el  grupo de iguales, al obtener 2 o más puntos en la prueba 
I.G.I-J. y 29  presentan riesgo bajo, al obtener 1 o menos puntos en dicha prueba. 
 
Salud de la persona vinculada. 
No se apreciaron diferencias entre el grupo de padres de menores en riesgo en relación al grupo 
de iguales y el grupo de padres cuyos hijos no presentan amistades relacionadas con la 
actividad delictiva, tanto en los antecedentes de salud mental de la madre, χ2 (1)=2,441; ns, 
como en los diagnósticos de psicopatología  paternos, χ2 (1)=2,333;  ns. 
 
Al  índice de severidad general (GSI del SCL-90-R),  al ser una variable cuantitativa, se le 
aplican las pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov comprobándose que los datos no se 
ajustan a una distribución normal, KS(72) = 0,333; p<,05, para padres de hijos con amistades de  
 





 En las ciencias sociales, el tamaño mínimo del efecto recomendado en la razón de odds es igual a 2. Efecto 
moderado 3. Efecto grande a partir de 4 (Ferguson, 2009). 
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tipo delictivo, ni para el grupo de padres con hijos con amistades menos problemáticas, 
WS(29)=0,823; p<,05. 
 
Sí se constata que aquellos padres que tienen hijos que se desenvuelven con otros menores 
que mantienen actividades delictivas, presentan diferencias significativas en la severidad de su 
desajuste psicológico (GSI) en relación con el otro grupo de padres, U=534; p<, 001, como 
indica la diferencia de rangos promedio (RMs=33,41 y 58,08, bajo riesgo y alto riesgo, 
respectivamente). 
 
Competencia formativa y laboral 
El cálculo del estadístico Ji-cuadrado mostró que no existe relación entre el nivel de estudio de 
los padres (con ESO y sin ESO), χ2 (1)=1,074; ns, y la categoría socioprofesional (competencia 
laboral sin ESO y con ESO), χ2 (1)=3,334; ns,  respecto al grupo de menores con amistades 
delictivas y los que no. 
 
Competencia parental cognitiva y nivel de riesgo en grupo de iguales 
A todas las variables asociadas con la competencia parental cognitiva se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov , Shapiro-Wilk, y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 76. 
 
Cumplen el principio de normalidad con adecuada homocedasticidad: total de autoconcepto, 
búsqueda de apoyo, búsqueda de actividades, claridad, atención, reparación,  escala global del 
foco evitación y escala global del método cognitivo. 
 
Se aplica la t de Student de igualdad de medias, para la variable de agrupación grupo de 
progenitores con menores en nivel de riesgo, alto y bajo,  en grupo de iguales sobre las 
variables de competencia parental cognitiva que se distribuyen normalmente, los resultados 
informan que hay diferencia significativa entre los grupos en  total de autoconcepto,  
t(99)=2,05; p<,05, y atención, t(99)=2,66; p<,01. Sucintamente, los infractores que presentan 
un menor perfil de riesgo en el grupo de pares tienen unos progenitores que obtienen mayor 
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sentido de sí mismo (total de autoconcepto) (Ms=345,21 y 328,92, bajo riesgo y alto riesgo, 
respectivamente), una más alta inteligencia emocional en su dimensión de atención (Ms=30,55 
y 27,38) (representa el grado en que cada persona piensa en sus sentimientos). 
 
No resultaron significativas, búsqueda de apoyo, t(99)=-1,14; ns, búsqueda de actividades, 
t(99)=,808; ns, claridad t(99)=1,23; ns, reparación, t(99)=1,58; ns, escala global del foco de 
evitación, t(99)=-0,71; ns,  y escala global del método cognitivo, t(99)=-0,69; ns.   
 
 Se aplicó la prueba U de Mann-Whitney para las variables que no cumplían principios 
paramétricos,  y se encontraron diferencias significativas en descarga emocional, U=659,00;   
p<,01, y en locus de control, U=710, 50;  p<,05, de tal manera que los progenitores de los 
menores en riesgo con el grupo de iguales emplean más descarga emocional (RMs=39,50 y 
55,63, bajo y alto riesgo, respectivamente) y mantienen un locus de control más externo 
(RMs=37,72 y 56,35). Variables que no resultaron significativas fueron: análisis lógico, U=965, 
50;  ns, reencuadre positivo, U=901, 50;  ns, resolución de problemas, U=934;  ns, evitación 
cognitiva, U=1022, 50;  ns, aceptación, U=964;  ns, escala global del foco aproximación, 
U=904, 50;  ns, escala global del método conductual, U=905, 50;  ns. 
 
Cuatro son las variables que entran en las ecuaciones  de regresión simple: descarga 
emocional,  locus de control,  atención emocional y total de autoconcepto de los padres. Los 
resultados de la regresión logística simple, por ejemplo,  para la variable atención (veáse Tabla 
19) señalan los siguientes hechos: el procedimiento se ha ejecutado por pasos (razón de 
verosimilitud). La prueba de significación global indica que el modelo estimado es significativo 
-obtenida de las pruebas Ómnibus sobre los coeficientes del modelo-, χ2 (1)=7,040; p<,01. Con 
este método se han clasificado correctamente el 72,3% de los casos, demostrando una muy 
buena sensibilidad, ya que pronostica correctamente el 97,2% de los menores que presentan 
riesgo moderado-alto, pero no acierta en los menores que se encuentran en bajo riesgo con el 
grupo de iguales (10,3%), mediocre especificidad. Con la constante y una única variable 
predictora (atención), clasifica muy bien a los menores en riesgo (estado=1) cuando el punto de 
corte de la probabilidad Y calculada se establece (por defecto) en 50% (0,5). La prueba de 
bondad de ajuste de Hosmer y Lemeshow  valida el modelo, χ2 (8)=7,064;  p=,473. Hay que 
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señalar que cuanto más se aproxime la significación a 1 mejor será el ajuste, así pues el ajuste 
es bueno.  
 
 
Tabla 19. Resultados significativos de la regresión logística simple de la pertenencia de un menor a un grupo de 
iguales en riesgo, alto y bajo,  en función de las variables de competencia parental: atención, el total del sentido del 
autoconcepto, la descarga emocional parental y el locus de control. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 
Inferior       Superior 
Paso 
1(a) 
Atención -,111 ,044 6,323 ,012 ,894 0,,820 0,976 





-,013 ,007 3,946 ,047  ,987 0,974 1,000 





,201 ,073 7,637 ,006 1,223 1,060 1,410 
 Constante -,378 ,494 ,586 ,444 ,685   
Paso 
1(a) 
Locus control ,161 ,065 6,131 ,013 1,175 1,034 1,334 
  Constante -,477 ,575 ,688 ,407    
Nota:  Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
Continuando con  la variable atención, los resultados expuestos en la Tabla 19,  señalan que 
el coeficiente β tiene un valor negativo, lo cual indica que un incremento de un punto en la 
variable atención emocional del progenitor, produce una disminución de 0,111 unidades logit 
de la variable riesgo en grupo de iguales. 
 
Otra manera de interpretar la variable atención emocional es a partir del valor exponencial, 
en este sentido su interpretación es la siguiente: un incremento en la variable atención 
emocional produce en este caso un efecto multiplicativo por un factor de 0,894 en la razón de 
odds. Señalando que un factor mayor que uno produce un incremento, mientras que un factor  
menor de uno produce una disminución de la razón de odds. Una interpretación más sencilla se 
puede realizar en términos porcentuales: 100x (e
b1
-1)=100x (0,894-1)= -11% es el porcentaje 
de cambio en la razón de odds para un incremento de un punto  en la variable atención 
emocional del progenitor. Es decir, según van aumentando las puntuaciones en la variable 
cognitiva paterna/materna  de atención emocional van disminuyendo las probabilidades de que 
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el menor entre en procesos de socialización en riesgo con el grupo de iguales. Encontrándose el 
verdadero valor real del resultado  exponencial, entre los límites de 0,820 y 0,976. 
 
Prácticas educativas parentales 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk, y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 77. 
 
Las prácticas educativas parentales de implicación parental, contingencias positivas, 
inconsistencia disciplinaria y escalas positivas y negativas, cumplen los supuestos. 
 
De las variables que no se ajustan a una distribución normal, sólo la pobre supervisión 
mantiene diferencias significativas ente los dos grupos de progenitores, U=752,500; p<,05, así 
los progenitores de los menores en riesgo mantienen rangos promedios más altos en pobre 
supervisión (RMs=40,93 y 55, 06, bajo y alto riesgo, sucesivamente), en el caso de la disciplina 
severa, U=840,500; ns, no se dan diferencias. 
 
La variable inconsistencia disciplinaria muestra diferencias significativas entre los grupos de 
progenitores, t (99)=-2,925; p<, 01, al igual que en la suma de las escalas negativas (disciplina 
severa, pobre supervisión e inconsistencia disciplinaria), t (99)=-3,340; p<,01. Los progenitores 
de menores con una situación de riesgo alta con el grupo de pares han mantenido procesos 
educativos más inconsistentes ((Ms=11,86 y 14,58, bajo riesgo y alto riesgo, respectivamente) 
y, en general, un patrón educativo familiar más negativo y aversivo (Ms=61,56 y 59,76).  
 
Mientras que en el resto de las prácticas educativas los padres se comportan en forma 
relativamente similar: implicación parental, t (99)=,677; ns, suma de escalas positivas, t 
(99)=,867; ns, y contingencias positivas, t (99)=,216; ns. 
 
A continuación, se efectuó una regresión simple para cada una de las variables de 
educación parental que se han mostrado significativas. En la Tabla 20 se pueden observar los 
estadísticos correspondientes a estas tres variables. Ahora bien, el modelo simple que resulta de 
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cada una de estas variables presenta algunas consideraciones; la prueba Hosmer-Lemeshow  
para la variable disciplina inconsistente es χ2(8) =17,998; p<,05, lo que indica una mala bondad 
de ajuste del modelo, mientras que las escalas negativas (suma de pobre supervisión, 
inconsistencia disciplinaria y disciplina severa) obtienen en la prueba de Hosmer-Lemeshow:  
χ2(8)=9,497; p=,302 , que señala una bondad de ajuste aceptable, incluso frente a pobre 
supervisión que presenta una χ2(8)=14,448; p=,071. 
 
 
Tabla 20. Resultados significativos de la regresión logística simple de la pertenencia de un menor a un grupo de 
iguales en riesgo, alto o bajo,  en función de la disciplina inconsistente, la pobre supervisión y las escalas 
negativas.  
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





,166 ,061 7,562 ,006 1,181 1,049 1,330 





,087 ,029 9,254 ,002      1,091 1,031 1,154 





,090 ,039 5,239 ,022 1,091 1,013 1,181 
 Constante -,789 ,748 1,114 ,291 ,454   
Nota: Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
Además, la Rcuadrado de Nagelkerke es de ,119 para el primer caso, mientras que para el 
segundo caso es Rcuadrado de Nagelkerke= ,151 y para la pobre supervisión es  Rcuadrado de 
Nagelkerke=,081.  Por lo que se elige el conjunto de las escalas negativas de las prácticas 
educativas para incorporarla como variable en el modelo de regresión logística múltiple, es 
decir, la suma de pobre supervisión, inconsistencia disciplinaria y disciplina severa. 
 
Regresión logística múltiple 
Se seleccionaron las variables de los progenitores: atención, total del sentido del autoconcepto, 
descarga emocional y locus de control junto con las prácticas educativas parentales negativas,  
para estudiar la pertenencia de los menores a un grupo de riesgo de compañeros en situación de 
riesgo alto o bajo. En la Tabla 21, se puede observar los resultados significativos del modelo 
resultante. 
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Tabla 21. Regresión logística múltiple del nivel de riesgo –alto, bajo- de pertenencia al grupo de iguales 
conflictivos en función de la competencia parental. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





,087 ,029 9,254 ,002 1,091 1,031 1,154 
  Constante -2,484 1,099 5,112 ,024 ,083   
Nota: Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
Se trata de un modelo ejecutado por pasos hacia adelante (razón de máxima verosimilitud). 
Modelo  que clasifica muy bien a los menores con riesgo alto de amistades asociadas a las 
actividades delictivas (94, %), pero el porcentaje correcto de clasificar a los menores con bajo 
riesgo de estar asociados a menores con actividades delictivas es muy bajo (14%), es decir es 
un modelo poco especifico pero extremadamente sensible. El porcentaje global de aciertos es 
del 71,3%, lo que representa en nuestra disciplina valores aceptables. La prueba Ómnibus sobre 
los coeficientes del modelo es significativa,  χ2 (8)=11,2460; p<,01. La prueba sobre la bondad 
de ajuste del modelo de Hosmer y Lemeshow  es  χ2 (8)=9,497; p=,302, lo que significa un 
modelo razonable. Como se puede constatar la regresión logística múltiple no añade nada 
nuevo a los datos ya suministrados por la regresión logística simple de las prácticas educativas 
parentales. 
Una interpretación sencilla de la ecuación de predicción (redondeada a dos decimales) se 
puede realizar en términos porcentuales: 100x (e
b1
-1)=100x (1,09-1)= 9% es el porcentaje de 
cambio en la razón de odds para un incremento de un punto  en la variable suma de escalas 
negativas. Es decir, el modelo predice que a mayores incrementos en procesos educativos 
disciplinarios, negligentes e inconsistentes mayores posibilidades de que el menor se socialice 
con jóvenes en conflicto. 
 
Con los resultados obtenidos en la Tabla 21 se puede obtener la probabilidad estimada de 
que un menor se encuentre en un nivel alto de riesgo respecto al grupo de iguales, es decir: 
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Por ejemplo, supongamos un padre A que alcanza puntuaciones situadas a dos desviaciones 
típicas por debajo de la media en prácticas educativas negativas (pobre supervisión + 
inconsistencia disciplinaria + disciplina severa), M=40,64; DT= 9,65. La probabilidad estimada 










La odds estimada, es decir, la probabilidad estimada de que un hecho dado suceda frente a la 




Es decir, un padre con esas características es  0,54 veces más probable que tenga un hijo que 
se encuentra en un grupo de iguales en riesgo a que no lo tenga. 
 
En cambio para un padre B, con dos desviaciones típicas por encima de la media de la 
muestra  en prácticas parentales negativas, la probabilidad estimada de que su hijo se encuentre 













Es decir, un padre con esas características es  19 veces más probable que tenga un hijo 
socializándose con un grupo de amistades delictivas a que no los tenga. 
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La razón de odds entre ambos padres será igual a: 
 
Razón de odds=19/0,54=35,18 
 
Por lo tanto, la posibilidad de tener un hijo en situación de riesgo social por mantener 
amistades que han cometido delitos es 35  veces en caso de que el padre ejerza la parentalidad 
con una tasa alta de escalas negativas (prácticas educativas negativas), entiéndase el uso de la 
pobre supervisión o negligencia, de la disciplina incoherente y del ejercicio de una disciplina 
severa -con utilización de castigo físico-, frente a otro padre de características opuestas. 
 
Si considerásemos la posibilidad de un progenitor ideal, bajo el modelo  del cuestionario 
APQ, que no realizase prácticas educativas negativas, obtendría una puntuación total de 20 
(puntuación mínima obligatoria en el sistema escalar de la prueba), por lo que la probabilidad 













Es decir, un progenitor que obedezca al constructo del APQ y que no desarrolle prácticas 
educativas negativas en ninguna de sus vertientes es  0,49 veces más probable que tenga un hijo 
que se encuentre en un grupo de iguales en riesgo a que no los tenga. 
 
3.2.1.6. Estudio del análisis de las relaciones y modelo de regresión logística múltiple de la 
competencia parental en relación con el  consumo de sustancias tóxicas por parte del menor. 
En la muestra, 27 menores presentan un riesgo alto en relación al consumo de drogas. Una 
puntuación de 1 representa un nivel moderado, puntuaciones superiores dan valores altos 
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siguiendo los criterios de la prueba empleada (IGI-J). Así pues, se generan dos grupos: riesgo 
alto y bajo riesgo en consumo de drogas. 
 
Salud de la persona vinculada 
Se encontraron diferencias  tanto en los antecedentes de salud mental de las madres, 
χ2(1)=8,457; p<,01; φ=,289, como en los de los padres,  χ2(1)=13,022; p<,001; φ=,361, 
respecto al grupo de menores con problemas en el consumo de tóxicos y los que no, en el 
sentido de que se da una asociación entre la psicopatología detectada en ambos progenitores y 
el grado de riesgo alto en el consumo de tóxicos de los hijos;  ya que la dirección de los 
residuos corregidos  indica una proporción más alta de  casos en riesgo en las casillas de los 
progenitores con psicopatología.  
 
Al  índice de severidad general del SCL-90-R  al ser una variable cuantitativa, se le 
aplicaron las pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov comprobándose que los 
resultados no se ajustan a una distribución normal, KS(74) = ,329; p<,05,  para padres de hijos 
sin riesgo en consumo de tóxicos. 
 
No se obtuvieron diferencias, en el desajuste psicológico actual, entre ambos grupos de 
padres, pero hay que señalar que aparece una tendencia a la significación de la diferencia, 
U=754; p=,06. 
 
Competencia formativa y laboral. 
El cálculo del estadístico Ji-cuadrado mostró que no existía relación entre el nivel de estudios 
(tener la ESO o no tenerla) de los padres, χ2(1)=1,403; ns, y la existencia de riesgo en el 
consumo de los hijos, pero sí aparece una diferencia significativa en relación con el consumo 
de los hijos y el estatus profesional de los padres (competencia laboral sin ESO y con ESO),  
χ2(1)=12,081; p<,001; φ=-,346, asociándose el consumo de los menores a un menor estatus 
socioprofesional de los progenitores. 
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Competencia parental cognitiva y nivel de riesgo en el consumo de sustancias 
A todas las variables asociadas con la competencia parental cognitiva se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk, y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 78. 
 
Cumplen el principio  de normalidad: total de autoconcepto, claridad, atención, reparación, 
escala global del foco de evitación y escala global del foco cognitivo. 
 
 Se comprobó si existía el mismo promedio en las variables anteriormente citadas, que no 
cumplían el principio de normalidad,  entre los grupos de padres de menores en alto y bajo 
nivel de riesgo en el consumo de sustancias de los hijos,  para lo cual se aplicó la prueba U de 
Mann-Whitney, encontrándose diferencias significativas en resignación, U=652,5; p<,01,  y 
descarga emocional, U=600,5; p<,01. En la dirección de que los padres con menores en riesgo 
de consumo de tóxicos emplean estrategias de resolución de problemas con un incremento 
mayor en actitudes de resignación y aceptación del problema (RMs=46,32 y 63,83, bajo riesgo 
y alto riesgo, respectivamente) y una mayor expresión de sentimientos negativos, descarga 
emocional, (RMs= 45,61 y 65,76). Las demás variables no presentan significación:  locus de 
control, U=735; ns, análisis lógico, U=948; ns, reencuadre positivo, U =878; ns, búsqueda de 
apoyo, U=902; ns, resolución de problemas, U =959; ns, evitación cognitiva, U =819; ns, 
búsqueda de actividades, U =991; ns, escala global del foco de aproximación, U =931; ns, y 
escala global del método conductual, U =840; ns. 
 
 Se aplicó la t de Student de igualdad de medias y sólo las variables  total de autoconcepto, 
t(99)=2,095; p<,01, y escala global del foco de evitación, t(99)=-2,576; p<,05, fueron 
significativas, en el sentido de que los progenitores con menores en riesgo por el consumo de 
drogas presentaron un menor autoconcepto (Ms=338,15 y 321,11, bajo y alto riesgo, 
respectivamente) y una utilización más amplia de estrategias que implicaban el uso de la 
resignación y de la evitación cognitiva del problema –escala global del foco evitación- 
(Ms=27,65 y 33,33).  El resto de las variables no establecían diferencias a considerar, tanto las 
implicadas en inteligencia emocional: claridad, t(99)=0,544; ns, atención, t(99)=0,279; ns,  y 
reparación, t(99)=-0,058; ns; como  la escala global del  método cognitivo, t(99)=0,624; ns. 
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Entran como variables en la regresión logística simple cada una de las variables 
significativas, inicialmente  por separado. En la Tabla 22 se pueden observar los resultados para  
total de autoconcepto,  escala global del foco de evitación, aceptación resignada y descarga 
emocional del nivel de riesgo, alto y bajo, del consumo de drogas por parte de los menores en 
función de la competencia parental cognitiva. 
 
 
Tabla 22. Resultados de la regresión logística simple del nivel de riesgo, alto y bajo,  del consumo de sustancias en 
función de la competencia parental cognitiva. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





-,013 ,006 4,080 ,043 ,987 
,971 1 
  Constante 





,061 ,025 5,886 ,015 1,063 
1,012 1,117 





,140 ,058 5,918 ,015 1,151 1,038 1,288 





,197 ,076 6,785 ,009 1,218 
1,050 1,412 
 Constante -2,456 ,633 15,050 ,000 ,086   
Nota: Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
La regresión se ha efectuado con el método por pasos (razón de máxima verosimilitud), y se 
puede constar que la prueba Ómnibus de coeficiente del modelo ha sido significativa para cada 
una de las variables: total autoconcepto, χ2(1)=4,278; p<,05, foco de evitación,  χ2(1)=6,598; 
p<,05, aceptación resignada,  χ2(1)=6,307; p<,05, y descarga emocional,  χ2(1)=7,689; p<,001. 
Los resultados de la prueba de Hosmer y Lemeshow para cada modelo, basado en la 
comparación entre los casos observados y los casos pronosticados, indica que no hay 
diferencias significativas, y además el valor está próximo a 1, lo cual señala que el modelo 
propuesto es muy aceptable en el total autoconcepto,   χ2 (8)=3,150; p=,925, y foco de 
evitación, χ2(8)=3,724; p=,811. Algo menos para  resignación, χ2(6)=9,382; p=,153, y  nada  
para descarga emocional, χ2(7)=17,705; ns.  
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Es de señalar que el coeficiente β correspondiente a la variable autoconcepto tiene un valor 
negativo, lo cual indica que un incremento de un punto en la variable autoconcepto, produce 
una disminución de 0,013 unidades logit de la variable riesgo alto en consumo de tóxicos. 
 
Prácticas educativas parentales 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk, y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 79. 
 
La implicación parental, la pobre supervisión y la inconsistencia disciplinaria poseen una 
distribución normal y adecuada homocedasticidad. Las escalas positivas no poseen adecuada 
homocedasticidad. 
 
La pobre supervisión. t(99)=-4,138; p<,001, en los dos grupos de progenitores se manifestó 
como una forma de actuar frente al hijo claramente distinta, en la que los progenitores de los 
menores en alto riesgo actuaban con una mayor negligencia  (Ms=18,22 y 23,78, bajo y alto 
riesgo de consumo de tóxicos), mientras que la implicación parental, t(99)=0,228; ns y la 
inconsistencia disciplinaria,  t(99)=-1,147; ns,  no se manifestaban como prácticas 
diferenciales. Al igual que las escalas positivas (sin asumir varianzas iguales), t(35,98)=,214;ns. 
Respecto a las variables que no cumplían supuestos paramétricos, los grupos de padres no se 
diferenciaban en dichas variables, así para las contingencias positivas, U=940; ns, y la 
disciplina severa,  U=908;  ns. En el caso de las escalas negativas, U=577,500; p<,01; es decir, 
los progenitores de los menores sin riesgo alto en consumo de tóxicos ejercieron proceso 
educativos menos aversivos (RMs=45,30 y 66,61, bajo riesgo y alto riesgo, respectivamente) 
 
En las regresiones logísticas simples se introdujeron, por separado, las variables 
significativas pobre supervisión y escalas negativas. Los resultados de las regresiones logísticas 
simples del nivel alto y bajo de riesgo  de socialización desviada por consumo de drogas en 
función de la competencia parental educativa se exponen en la Tabla 23. 
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Tabla 23. Resultados significativos de la regresión logística simple del nivel de riesgo, alto y bajo,  en 
socialización desviada por consumo de tóxicos en función de las variables de competencia parental educativa. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





,146 ,041 12,523 ,000 1,157 1,067 1,254 





,080 ,026 9,527 ,002 1,083 1,030 1,140 
  Constante -4,378 1,149 14,511 ,000 ,013     




Por ejemplo, para el caso de pobre supervisión, la regresión se ha efectuado con el método 
por pasos  hacia adelante (razón de máxima verosimilitud) y se ha ejecutado en un paso. El 
modelo pronostica correctamente el 94,6% de los casos de bajo riesgo (especificidad), el 33,3 
% de los casos de riesgo (sensibilidad) y el porcentaje global de aciertos es del 78%.  La prueba 
Ómnibus de coeficiente del modelo ha sido significativa: pobre supervisión, χ2(1)=15,180; 
p<,001. Los resultados de la prueba de Hosmer y Lemeshow para el  modelo, basado en la 
comparación entre los casos observados y los casos pronosticados, indica que no hay 
diferencias significativas, y además el valor está próximo a 1, lo cual señala que la adecuada 
bondad del  modelo propuesto, χ2(8)=3,097; p=,928.  Un incremento de un punto en la variable 
pobre supervisión da cuenta del 16% cambio en la razón de odds. Es decir, según van 
aumentando las puntuaciones en la variable pobre supervisión van incrementándose las 
probabilidades de que el menor entre en procesos de socialización desviada. 
 
Para el caso de las escalas negativas, los resultados no han sido tan satisfactorios, ya que la 
prueba de validez del modelo de Hosmer y Lemeshow, χ2 (8)=4,317; p=,827, si bien es positiva 
obtiene menor bondad de ajuste, además su Exp(β)= 1,083, es algo inferior, por otro lado es 
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Regresión logística múltiple 
Se llevaron a cabo dos regresiones logísticas múltiples ya que entre los resultados significativos 
aparecía una escala combinada (foco evitación) y una variable de la combinación (aceptación 
resignada). En una regresión operaron las variables: foco de evitación,   total autoconcepto  y 
pobre supervisión; en la otra,  aceptación resignada, pobre supervisión y total del autoconcepto.   
Los resultados se obtuvieron aplicando un modelo hacia adelante con el método de máxima 
verosimilitud, que se ejecutó en un paso. En los dos modelos, las variables de total 
autoconcepto,  habilidades de afrontamiento de la vida cotidiana (foco de evitación) y 
aceptación resignada, no agregaron nada nuevo al modelo encontrado en la regresión logística 
simple de pobre supervisión (véase Tabla 23). 
 
Con los resultados obtenidos en la Tabla 23 se puede obtener la probabilidad estimada de 
que un menor se encuentre en un nivel alto de riesgo respecto al consumo de tóxicos, es decir: 
mantenga una pauta de, al menos, un consumo moderado, y frecuentemente su consumo 




   
 
Por ejemplo supongamos un padre A que alcanza puntuaciones situadas a dos desviaciones 
típicas por debajo de la media en pobre supervisión, M=19,70; DT= 6,44. La probabilidad 
estimada de que su hijo este socializándose en un ámbito de consumo de drogas, será igual a 








La odds estimada, es decir, la probabilidad estimada de que un hecho dado suceda frente a la 
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Es decir, un padre con esas características es  0,05 veces más probable que tenga un hijo que 
se encuentra en una situación de riesgo por consumo de tóxicos a que no los tenga. 
 
En cambio para un padre B, con dos desviaciones típicas por encima de la media de la 
muestra  en prácticas parentales de pobre supervisión, la probabilidad estimada de que su hijo 






 =1/1+0,43 =,70 
 




Es decir, un padre con esas características es  2 veces más probable que tenga un hijo 
socializándose en un marco de consumo de drogas a que no los tenga. 
 
La razón de odds entre ambos padres será igual a: 
 
Razón de odds=2,33/0,05=47. 
 
Por lo tanto, la posibilidad de tener un hijo en situación de riesgo social por consumo de 
drogas es 47  veces en caso de que el padre ejerza la parentalidad con una tasa alta de prácticas 
educativas de corte negligente, entiéndase el uso de la pobre supervisión, frente a otro padre de 
características opuestas. 
 
Conocida la ecuación de regresión podemos plantearnos la probabilidad estimada de que un 
menor de la población general se encuentre en situación de riesgo respecto al consumo de 
drogas, para ello recurrimos a la adaptación que del APQ se hizo en Cataluña, Pardo (2007) 
informa que la puntuación media de pobre supervisión es 12,81, por lo tanto,  la probabilidad 
estimada de que un hijo de un padre promedio se encuentre en un nivel alto de riesgo respecto 
al consumo de drogas,  será igual a:  







 =1/1+8,33 =,11 
 




Es decir, un padre con esas características es  0,12 veces más probable que tenga un hijo 
socializándose en un marco de consumo de drogas a que no lo tenga. La razón de Odds entre el 
padre promedio de la muestra y el de la población sería 2,5, es decir un tamaño del efecto entre 
mínimo y moderado. 
 
3.2.1.7. Estudio del análisis de las relaciones de la competencia parental en relación con la 
percepción de apoyo social de los menores 
En primer lugar se comprobó si la muestra, en cada una de las variables a estudiar, cumple los 
requisitos paramétricos. Se emplearon  los estadísticos de Kolmogorov-Smirnov (grupos de 
tamaño superior a 30)  para el estudio de la normalidad de las variables (veáse apéndice Tabla 
80). 
 
Se realizaron dos correlaciones, la primera fue una correlación de Pearson, entre aquellas 
variables que cumplen el criterio de distribución normal (veáse Tabla 24),  se puede apreciar 
que  la percepción que el menor tiene del apoyo por parte del grupo de amigos es independiente 
de las variables que manifiestan normalidad. 
 
 
Tabla 24. Resultados de la correlación  r de Pearson entre la variable de percepción de apoyo por los amigos de los 
menores y las variables de competencia parental de los progenitores. 
Variables Amigos VAUX 
Implicación parental padres APQ ,030 
Pobre supervisión padres APQ -,128 
Inconsistencia disciplinaria padres 
APQ 
,077 
Puntuación Total Autoconcepto 
Tennessee 
,041 
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Búsqueda apoyo CRI -,149 
Claridad TMMS -,034 
Atención TMMS ,055 
Reparación TMMS ,048 
Escala Global del Foco de 
Evitación 
-,017 
Escala Global del método 
Cognitivo 
-,001 
Escalas positivas APQ ,086 
Escalas negativas APQ -,081 
 
 
Sí se estudia la relación entre la percepción de apoyo social medido por la prueba de Vaux 
y las variables que no cumplen criterio de normalidad, (veáse Tabla 25), encontramos que sigue 
sin haber relación entre cómo percibe el menor el apoyo de sus amigos y las practicas 
educativas y la competencia cognitiva de los padres. Ahora bien, la salud de los padres, la 
disciplina severa empleada con los hijos y la descarga emocional como habilidad de resolución 
de problemas cotidianos se relacionan de manera negativa,  moderada y significativa con la 
percepción que del apoyo familiar tiene el menor. La variable otros, al igual que amigos, no 
mantiene relaciones significativas. 
 
 
Tabla 25. Resultados de la correlación rho - ρ - de Spearman entre las variables de apoyo social percibido por los 
menores y la competencia parental de los progenitores. 
 Variables Amigos VAUX Familia VAUX Otros VAUX 
Amigos VAUX 1,000 ,293** ,675** 
Contingencias positivas padres APQ ,099 ,022 ,098 
Disciplina severa padres APQ -,109 -,223* -,096 
Análisis lógico CRI -,081 -,014 -,149 
Reencuadre positivo CRI ,021 ,001 ,063 
Resolución problemas CRI ,003 ,122 -,010 
Evitación cognitiva CRI ,092 ,046 ,041 
Aceptación CRI -,036 -,103 -,064 
Búsqueda actividades CRI ,058 ,144 ,036 
Descarga emocional CRI -,110 -,221* -,157 
Índice de severidad total padres GSI ,001 -,203* -,142 
Escala Global del Foco de Aproximación -,066 ,028 -,060 
Escala Global del método Conductual -,036 ,055 -,016 
Locus de control paterno -,039 -,061 -,141 
**  La correlación es significativa al nivel ,01 (bilateral). 
*La correlación es significativa al nivel ,05 (bilateral). 
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3.2.2. Estudio de las relaciones entre la competencia parental, el riesgo y la carrera 
delictiva 
3.2.2.1. Análisis de las relaciones y modelo de regresión logística múltiple de la competencia 
parental en relación con la reincidencia 
 De la muestra estudiada 24 menores fueron reincidentes. 
 
Salud de la persona vinculada 
Se reformuló la variable antecedentes de salud mental por medio de una dicotomización: 
presencia, ausencia de antecedentes de trastornos psicopatológico. El cálculo del estadístico Ji-
cuadrado muestra la existencia de relación entre la reincidencia y la existencia de dificultades 
psicopatológicas en la madre, χ2(1)=4,193; p<,05; φ=,204 y en el padre,  χ2(1)=6,213; p<,05; 
φ=,249. 
 
El  índice de severidad general del SCL-90-R  al ser una variable cuantitativa se le 
aplicaron las pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, comprobándose que los datos no 
se ajustan a una distribución normal, KS(76)= ,333; p<,001. Para comprobar si se daba el 
mismo promedio en el desajuste psicológico de los progenitores de los menores reincidentes y  
de los no reincidentes, aplicamos la prueba U de Mann-Whitney, constatándose que ambas 
poblaciones tienen el mismo promedio y, por lo tanto, no tienen diferencias significativas entre 
ellas, U=715,5, ns. Es decir, si hay relación entre los antecedentes psicopatológicos paternos o 
maternos y la reincidencia de los menores, pero no se constata que los progenitores que están al 
cuidado de los menores hayan presentado desajuste psicológico actual de forma diferencial 
respecto al hecho de tener un hijo reincidente. 
 
Competencia formativa y laboral. 
El cálculo del estadístico Ji-cuadrado mostró la existencia de relación entre   el nivel de estudio 
del progenitor (con graduado y sin graduado escolar), χ2(1)=5,729; p<,05; φ=-,238 y la 
categoría socioprofesional (competencia laboral sin ESO y con ESO) , χ2(1)=4,498; p<,05; φ=-
,211, respecto a la reincidencia del hijo. De tal manera que la reincidencia quedó asociada a un 
menor nivel de estudios y competencia laboral de los progenitores a los que el menor se 
encuentra especialmente vinculado. 
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Competencia parental cognitiva 
A todas las variables asociadas con la competencia parental cognitiva se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse apéndice Tabla 81. 
 
Los datos no se ajustaban a una distribución normal en locus control de los padres,  
puntuación total del autoconcepto, ninguna de las escalas del CRI-Adult excepto en descarga 
emocional; es decir: análisis lógico, reencuadre positivo, búsqueda de apoyo, resolución de 
problemas, evitación cognitiva, aceptación, búsqueda de actividades, tampoco escala global del 
foco de aproximación y escala global del método conductual del CRI. Por otra parte, el 
estadístico de homogeneidad de Levene es adecuado en todas las variables. 
 
Para comprobar si hay el mismo promedio en las variables anteriormente citadas entre el 
grupo de progenitores  de delincuentes reincidentes y no reincidentes, se les aplicó la prueba U 
de Mann-Whitney, y sólo en dos casos surgieron diferencias significativas: autoconcepto, 
U=520,5; p<,001 (RMs=56,24 y 34,19, progenitores de menores no reincidentes y reincidentes, 
respectivamente) y evitación cognitiva, U=594,5; p<,001 (RMs=46,72 y 64,73), en la dirección 
de que los progenitores de menores con delincuencia primaria ofrecen un mejor ajuste en 
autoconcepto y no utilizan tan masivamente la evitación cognitiva como herramienta para la 
solución de problemas, especialmente de aquellos vinculados con la delincuencia de su hijo. 
Los resultados de la otras variables fueron: locus de control, U=685,5;  ns,  análisis lógico, 
U=773,5; ns, reencuadre positivo, U=594,5; ns, búsqueda de apoyo, U=871,5; ns, resolución de 
problemas, U=918,5; ns, aceptación resignada, U=594,5; ns, búsqueda de actividades, U=793 ; 
ns, escala global del foco aproximación, U=865,5; ns y escala global del método conductual, 
U=828,5; ns. 
 
De los resultados de la aplicación de la t de Student, para la variable de agrupación 
reincidencia sobre las variables de  competencia parental cognitiva paterna que se distribuyen 
normalmente: atención, t(99)=-,662; ns, claridad, t(99)=-,545; ns, reparación, t(99)=--,024; ns, 
y escala global del método cognitivo, t(99)=-1,887; ns, no se muestrana signficativas, ahora 
bien, la escala global del foco evitación, t(99)=-2,661; p<,01, y descarga emocional, t(99)=-
4,281; p<,01, si expresan diferencias, en el sentido de que  los progenitores de los menores 
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reincidentes utilizan de forma más plena técnicas de solución de problemas que implican la 
evitación cognitiva, la resignación, la búsqueda de soluciones alternativas que puedan 
compensar la frustración y la descarga emocional de sentimientos negativos (Ms=27,71 y 33,83, 
padres de menores no reincidentes y reincidentes, sucesivamente), así como, y muy 
específicamente, la descarga emocional (Ms=6,11 y 9,25). 
 
La regresión se ha efectuado con el método por pasos  hacia adelante (razón de máxima 
verosimilitud) y se ha ejecutado en un paso. Las pruebas Ómnibus de coeficiente de los  
modelos han sido significativas: foco evitación, χ2(1)=7,11; p<,01, total autoconcepto, 
χ2(1)=9,30; p<,01,  evitación cognitiva, χ2(1)=7,35; p<,01, descarga emocinal, χ2(1)=17,45; 
p<,0. Los resultados de la prueba de Hosmer y Lemeshow para los modelos, indican que no hay 
diferencias significativas, lo cual señala que los modelos propuestos son correctos: foco 
evitación, χ2(8)=5,65; p=0,686, total autoconcepto, χ2(8)=8,54; p=,386, evitación cognitiva  
χ2(8)=9,23; p=,237, y descarga emocional, χ2(7)=5,82; p=,561.  Se han detectado los siguientes 
coeficientes de determinación: Rcuadrado de Nagelkerke  para el foco de evitación,  
Rcuadrado=,105; para total autoconcepto, Rcuadrado=,132;  para la evitación cognitiva 
Rcuadrado=,102, y para descarga emocional, Rcuadrado=,238. 
 
Los resultados de la regresión logística simple, por ejemplo, para una persona que utilice 
estrategias de evitación en la resolución de sus problemas tendrá 1,069 veces más posibilidades 
de tener un hijo con problemas de reincidencia. Prácticamente un 7% más de cambio en la 
razón de odds para un incremento de un punto en la variable foco de evitación, veáse Tabla 26. 
 
 
Tabla 26. Resultados significativos de la regresión logística simple en función de las variables significativas de  la 
competencia parental cognitiva  respecto a la reincidencia de los hijos. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 
Inferior       Superior 
Paso 
1(a) 
Foco evitación ,067 ,027 6,269 ,012 1,069 1,015 1,126 







-,020 ,007 8,173 ,004 ,980 ,966 ,994 
 Constante 5,488 2,302 5,683 ,017 241,678 
 
  







,181 ,070 6,712 ,010 1,198 1,045 1,374 





,340 ,095 12,82 ,000 1,405 1,166 1,692 
  Constante -3,78 ,832 20,72 ,000 ,023   
Nota: Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1.  
 
 
El coeficiente β negativo en total de autoconcepto indica que según un padre va alcanzado 
una mayor sensación de bienestar y seguridad consigo mismo va disminuyendo la posibilidad 
de reincidencia del hijo. 
 
Prácticas educativas parentales 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk, y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 82. 
 
Las prácticas educativas parentales de implicación parental e inconsistencia disciplinaria  
respetan los parámetros poblacionales, en el caso de escalas positivas hay varianzas desiguales. 
 
Con la finalidad de comprobar si las prácticas educativas de contingencias positivas, pobre 
supervisión,  disciplina severa  y escalas negativas poseen algún grado de relación con la 
reincidencia se aplica la prueba U de Mann-Whitney. Como se puede comprobar en la Tabla 
27, los datos apuntan a que son las prácticas negativas paternas (RMs=45,19 y 69,63, rango 
promedio de progenitores sin hijos reincidentes y con hijos reincidentes, respectivamente), y  la 
pobre supervisión (RMs=46,51 y 65,40), las que se diferencian significativamente entre el grupo 
de los reincidentes y los no reincidentes, de tal manera que mantienen los progenitores de los 
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Tabla 27. Resultados de las prácticas educativas paternas y reincidencia. 
  
*Escalas negativas ó Prácticas negativas, se ha denominado así a la agrupación de las escalas simples: pobres 
supervisión, inconsistencia disciplinaria y disciplina severa. 
 
 
Para las prácticas educativas que asumen una distribución normal, aplicamos una t para 
muestras independientes y obtenemos una diferencia  estadística en las medias de la variable 
inconsistencia disciplinaria para el grupo reincidentes respecto a los no reincidentes, por lo que 
se rechaza la Hipótesis nula de igualdad de medias y se acepta la alternativa, es decir, el grado 
de inconsistencia disciplinaria será significativamente distinto en los padres de los menores 
reincidentes que en la de los primarios, t(99)=-3,036; p<,01, en el sentido de que los 
progenitores de los menores reincidentes exhiben mayor inconsistencia educativa (Ms=13,09 y 
16,08, progenitores sin hijos reincidentes y con hijos reincidentes, respectivamente). Por el 
contrario,  no se encuentran diferencias en el grado de implicación parental, t(99)=8,54; ns, ni 
en escalas positivas, sin asumir varianzas iguales, t(29,792)=,460, ns. 
 
La regresión logística simple de reincidencia delictiva en función de las prácticas 
educativas paternas, que se hace efectiva para las variables de prácticas educativas negativas 
(como suma de la inconsistencia, la pobre supervisión y la disciplina severa), pobre supervisión 
e inconsistencia disciplinaria; se ha efectuado en con el método por pasos  hacia adelante 
(razón de máxima verosimilitud) y se ha ejecutado en un paso. Las pruebas Ómnibus de 
coeficientes de los  modelos han sido significativas: pobre supervisión, χ2(1)=10,54; p<,01, 
disciplina inconsistente, χ2(1)=8,648; p<,01, y prácticas negativas, χ2(1)=13,990; p<,001. Los 
resultados de la prueba de Hosmer y Lemeshow para los modelos, indican que no hay 
diferencias significativas, lo cual señala que los modelos propuestos son correctos: pobre 
supervisión, χ2(8)=12,093; p=,147, disciplina inconsistente, χ2(8)=5,850; p=,664, y prácticas 
  Escalas 
negativas* 
Contingencias 




severa padres  
U de Mann-
Whitney 
 477,000 823,000 578,500 824,000 
W de 
Wilcoxon 
 3480,000 3826,000 3581,500 3827,000 
Z  -3,569 -,809 -2,761 -,807 
p  ,000 ,419 ,006 ,420 
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negativas χ2(8)=13,331; p=,101.  Se han detectado los siguientes coeficientes de determinación 
(Rcuadrado de Nagelkerke) para pobre supervisión,  Rcuadrado=,149, para disciplina inconsistente, 
Rcuadrado=,123,  y para las prácticas negativas Rcuadrado=,194.   
 
La regresión simple, también muestra que los padres que producen mayor inconsistencia 
disciplinaria tienen una probabilidad de 1,18 veces mayor de que su hijo incurra en nuevos 
hechos delictivos, o dicho de otra manera, un 18% más de posibilidades de nuevos delitos 
oficiales para incrementos de 1 punto en inconsistencia disciplinaria, este modelo clasificaba 
correctamente el 76,2% de los casos, pero presentó una mala sensibilidad, ya que sólo 
clasificaba correctamente el 4,2% de los reincidentes, y una excelente especificidad (98,7%). El 
correspondiente a la pobre supervisión clasificaba bien el 79,2% de los casos, una especificad 
del 98,7% y una sensibilidad del 16,7% de los casos, finalmente  el modelo derivado de las 
prácticas educativas negativas clasificaba bien el 76,2% y ofrecía una especificad del 94,8% y 
una sensibilidad  del 16,7 (veáse Tabla 28). 
 
 
Tabla 28. Resultados significativos de la regresión logística simple de la reincidencia en función de la pobre 
supervisión, la inconsistencia disciplinaria y las prácticas negativas. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





,122 ,040 9,306 ,002 1,130 1,045 1,222 






,165 ,061 7,388 ,007 1,179 1,947 1,327 





,096 ,028 11,748 ,001 1,101 1,042 1,163 
  Constante -5,278 1,271 17,240 ,000 ,005   
Nota: Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
Regresión logística múltiple. 
A continuación, a partir tanto de los análisis de regresión simple con cada una de las variables 
por separado, como de los análisis de regresión logística por grupos de variables –escalas 
negativas y foco evitación-, se han seleccionado aquellas que han entrado a formar parte del 
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método de regresión múltiple de la reincidencia delictiva, y que han facilitado la construcción 
de un modelo más preciso y parsimonioso, en este sentido, en los análisis se eliminaron  las 
variables combinadas de escalas negativas (pobre supervisión, disciplina inconsistente y 
disciplina severa) y foco de evitación (evitación cognitiva, búsqueda alternativa de socluciones, 
resignación y descarga emocional). El modelo seleccionado se muestra  en la Tabla 29. 
 
Tabla 29. Resultados de la regresión logística múltiple de la reincidencia de los menores en función de la 
competencia parental de los padres. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





,089 ,043 4,410 ,036 1,093 1,006 1,189 
  Descarga 
emocional 
,,294 ,097 9,089 ,003 1,341 1,103 1,623 
  Constante -5,288 1,156 20,919 ,000 ,005   
Nota: Gl=1. a Se resolvió en el 2 paso. 
 
 
El procedimiento utilizado para especificar el modelo de regresión ha sido el método de 
selección hacia adelante (razón de máxima verosimilitud). Se ha ejecutado en dos pasos. La 
prueba de significación global indica que el modelo estimado es significativo -obtenida de las 
pruebas Ómnibus sobre los coeficientes del modelo- χ2(2)=22,189; p<,001; Con este método se 
han clasificado correctamente el 77,2% de los casos, con una sensibilidad del 29% y una 
especificidad del 92%.  La Rcuadrado de Nagelkerke es de ,30. La prueba de bondad de ajuste de 
Hosmer y Lemeshow (el índice de bondad de ajuste de Hosmer-Lemeshow es útil para evaluar 
el ajuste global del modelo, particularmente cuando se dispone de muchas variables 
predictoras, o cuando  algunas de las variables predictoras son continuas) ofrece los siguientes 
datos: χ2(8)=11,168; p=,192. El ajuste es bueno.  
 
Las odds ratio nos señalan en qué medida cada una de las variables del modelo explican la 
reincidencia delictiva.  Así, los padres que utilizan estrategias educativas  de pobre supervisión 
tienen una probabilidad 1,093 más (es decir, un 9% de cambio en la razón de odds para un 
incremento de un punto en dicha variable) de que su hijo produzca una reincidencia; y  aquellos 
padres que utilicen estrategias de tipo evitativo, entiéndase descarga emocional, tienen una 
probabilidad  1,341 más (es decir, un 34% de cambio en la razón de odds para un incremento 
de un punto en dicha variable) de que su hijo tenga nuevas dificultades con la Justicia. 
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El nivel de riesgo de reincidencia varía en función de la pobre supervisión  y  del grado de 
descarga emocional como forma de hacer frente a los problemas y dificultades, especialmente 
de aquellas vinculadas a la actividad antisocial del hijo.  
 
Veamos cómo se resuelve la ecuación de la regresión logística múltiple, a partir de los datos 
de la Tabla 29, y obtengamos la probabilidad estimada de que un menor reincida.  
 
P(Y=1/X)=1/1+e
-(-5,29+0,09Pobre supervisión+0,294Descarga emocional). 
 
Por ejemplo, para un padre con dos desviaciones típicas por debajo de la  media en pobre 
supervisión  y en descarga emocional, teniendo en cuenta que: pobre supervisión -M=19,70; 
DT=6,44-;  descarga emocional  -M=6,86; DT=3,39-. La probabilidad estimada de que su hijo 






La odds estimada, es decir, la probabilidad estimada de que un hecho dado suceda frente a la 




Es decir, un padre con esas características es 0,009 veces más probable que tenga un hijo 
que produzca reincidencia delictiva. 
 
En cambio un padre con dos desviaciones típicas por encima de la media en pobre 
supervisión y en descarga emocional; es decir que no se encarga de apoyar, orientar y seguir las 
actividades de su hijo, al tiempo que reduce la tensión expresando sentimientos negativos, su 
probabilidad de tener un hijo reincidente  será igual a: 
 












Es decir, en este tipo de padres es 0,85 veces más probable que su hijo reincida a que no 
reincida. 
 
La razón de odds entre ambos padres será igual a  
 
Razón de odds=0,85/0,009=94 
 
Por lo tanto, la posibilidad de pertenecer a un grupo de reincidentes en relación  con no 
pertenecer es 94 veces mayor en los hijos de los padres que puntúan alto en pobre supervisión y 
descarga emocional frente aquellos casos en los que los padres son sus contrarios. 
 
De otro lado, se consideraron los valores medios de las variables pertenecientes a la 
ecuación, para ello se tuvieron en cuenta los valores obtenidos gracias a la adaptación española 
del Coping Responses Inventory-Adult Form (CRI, Kirchner y cols., 2008) y la catalana del 
Alabama Parenting Questionnaire (APQ, Pardo, 2007). De la prueba CRI se escogieron los 
valores correspondientes a la población de mujeres, ya que nuestra muestra estaba compuesta 
en lo fundamental por madres. 
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La odds estimada, es decir, la probabilidad estimada de que un hecho dado suceda frente a la 




Es decir, un progenitor con esas características es 0,11 veces más probable que tenga un hijo 
que produzca reincidencia delictiva.
 
 














La razón de odds entre ambos padres será igual a. 
 
Razón de odds=0,30/0,11=2,72 
 
Por lo tanto, la posibilidad de pertenecer a un grupo de reincidentes en relación con no 
pertenecer es 2,72 veces mayor en los hijos de los progenitores con valores medios en la 
muestra objeto de estudio frente a un progenitor general promedio.  
 
3.2.2.2.  Estudio  del análisis de las relaciones y modelo de regresión logística múltiple de la 
competencia parental en relación con los menores que realizan procesos de conciliación 
La muestra estaba compuesta por 75 menores que no habían realizado procesos de conciliación 
y 26 que lo habían hecho. 




Salud de la persona vinculada 
El cálculo del estadístico ji-cuadrado muestra la existencia de relación entre el hecho de que el 
menor se concilie con las víctimas y la existencia de un padre sin antecedentes de patología 
mental, χ2(1)=7,824; p<,01;φ=-,280. Los antecedentes patológicos de la madre se aproximan a 
la significación,  χ2(1)=3,779; p=,052. 
 
El  índice de severidad general del SCL-90-R  al ser una variable cuantitativa, se le aplicará 
las pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov  y de Shapiro-Wilk, comprobándose que 
los datos no se ajustan a una distribución normal, S-W(26)= 0,974; p<,001. Para comprobar si 
hay el mismo promedio en el desajuste psicológico de los progenitores vinculados a los 
menores que se concilian  y  de aquellos otros que no admiten su responsabilidad en los hechos, 
aplicamos la prueba U de Mann-Whitney, constatándose que ambas poblaciones tienen el 
mismo promedio y, por lo tanto, no tienen diferencias significativas entre ellas,  U=812; ns. 
 
Competencia formativa y laboral 
El cálculo del estadístico Ji-cuadrado muestra que los menores cuyos padres poseen graduado 
escolar tienen más posibilidades de conciliarse, χ2(1)=4,91; p<,05, φ=,221, los residuos 
tipificados corregidos indican una mayor proporción de casos de padres con estudios 
secundarios cuyos hijos se concilian. Sin embargo, el estatus socioprofesional no parece influir,  
χ2(1)=0,946; ns. 
 
Competencia parental cognitiva 
A todas las variables asociadas con la competencia parental cognitiva se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk, y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 83. 
  
 
Los datos se ajustan a una distribución normal en locus de control, análisis lógico, búsqueda 
de apoyo,  descarga emocional, claridad, atención, reparación, escala global de evitación  y 
escala global  del método cognitivo. La prueba de Levene es correcta en todas  las variables con 
distribución normal. 
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No se ajustan a una distribución normal: autoconcepto, reencuadre positivo, resolución de 
problemas, evitación cognitiva, aceptación, búsqueda de actividades, escala global del método 
de aproximación y escala global del método conductual. 
 
Para comprobar si las variables que no se distribuyen normalmente mantienen diferencias 
significativas entre el grupo de progenitores de menores conciliados y progenitores de menores 
que estaban cumpliendo medias judiciales, se aplica la prueba U de Mann-Whitney, y sólo dos 
variables: la puntuación total de la escala autoconcepto y la variable aceptación,  informan 
diferencias significativas entre los grupos, U= 644,50, p<,01 y U=661,50; p<,05. Con rangos 
medios que indican que los progenitores de los menores no conciliados mantienen una menor 
autoconcepto (RMs=46,59 y 63,71, progenitores de menores no conciliados y de menores 
conciliados, respectivamente) y un mayor grado de resignación (RMs=55,18 y 38,94). El resto, 
no aporta resultados significativos: reencuadre positivo, U=850,50; ns, evitación cognitiva, 
U=868,50; ns, búsqueda de actividades alternativas, U=752,50; ns, escala global del foco 
aproximación, U=825; ns, y escala global del método conductual, U=894; ns. 
 
Entre las variables que se distribuyen normalmente, dos presentan diferencias 
significativas: por un lado, el locus de control de los padres, t(99)=2,43; p<,05, en el sentido de 
que los padres de menores no conciliados presentan una mayor externalidad, M=9,75, frente  
los padres cuyos hijos se han conciliado,  M=7,54;  por otro, la atención que los padres ponen 
en sus procesos emocionales difiere, t(99)=-,2,22; p<,05, en el sentido de una mayor atención a 
las emociones en los progenitores de los menores conciliados (Ms=27,57 y 30,35, progenitores 
de menores no conciliados y conciliados). El resto no aporta resultados significativos: análisis 
lógico, t(99)=-1,14; ns, búsqueda de apoyo, t(99)=-,84; ns, claridad, t(99)=-1,18; ns, reparación, 
t(99)=-,41; ns, escala global del foco evitación, t(99)=1,04; ns, escala global del método 
cognitivo, t(99)=-,18; ns 
 
Las regresiones logísticas simples  se han efectuado con el método por pasos  hacia 
adelante (razón de máxima verosimilitud) y se han ejecutado en un paso. Las pruebas Ómnibus 
de coeficiente de los  modelos han sido significativas: total autoconcepto, χ2(1)=7,11; p<,01, 
aceptación resignada, χ2(1)=5,631; p<,05, locus de control, χ2(1)=6,159; p<,05, y atención 
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emocional, χ2(1)=4,961; p<,05. Los resultados de la prueba de Hosmer y Lemeshow para los 
modelos, indican que en total de autoconcepto hay diferencias significativas, χ2(8)=16,466; 
p<,05, por lo que el modelo no se valida. No hay diferencias significativas, lo cual señala que 
los modelos propuestos son correctos,  en aceptación resignada, χ2(8)=5,278; p=,626, en locus 
de control, χ(8)=6,755; p=,653, y en atención emocional, χ(8)=7,673; p=,446.  Se han detectado 
los siguientes coeficientes de determinación (Rcuadrado de Nagelkerke) para el total 
autoconcepto,  Rcuadrado=,114, para aceptación resignada, Rcuadrado=,080,  para locus de control 
Rcuadrado=,087 y para atención emocional Rcuadrado=,070. Estos resultados indican que la 
interpretación, por ejemplo de la regresión para la variable  atención emocional a partir de su 
valor exponencial, será que un incremento de un  punto en la  variable atención emocional 
produce un efecto multiplicativo por un factor 1,10 en la razón de odds. Prácticamente un 10% 
más de posibilidades  de conciliación en la razón de odds para cada incremento de un punto  en 
la escala de atención emocional, con un intervalo de confianza al 95% comprendido entre el 
1,008 y el 1,201, es decir, de repetir el estudio en el 95% de los casos, este riesgo se encontrará 




Tabla 30. Resultados significativos de la regresión logística  simple sobre la conciliación de los menores en 
función de las variables de competencia parental cognitiva. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





,019 ,007 7,055 ,008 1,020 1,005 1,034 
  Constante -7,679 2,543 9,122 ,003 ,000   
Paso 
1(a) 
Aceptación -,140 ,062 5,071 ,024 ,869 ,769 ,982 





-,155 ,067 5,404 ,020 ,856 ,751 ,976 
  Constante ,273 ,587 ,216 ,642 1,314   
Paso 
1(a) 
Atención ,095 ,045 4,580 ,032 1,100 1,008 1,201 
  Constante -3,825 1,342 8,131 ,004 ,022   
Nota:  Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
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Locus de control y aceptación resignada tienen coeficientes β en sentidos contrarios, como 
ya se podía prever al observar sus puntuaciones medias. Básicamente, a mayor atención de los 
padres a sus procesos emocionales, a un mejor sentido de la autoconcepto, confianza y 
seguridad en sí mismo, más posibilidad de que el hijo inicie procesos extrajudiciales de arreglo 
del conflicto. Por el contrario, el coeficiente β negativo señala que cuanto más alta sea la 
puntuación en locus de control del padre, es decir cuánto más considere el padre que la 
responsabilidad sobre las acciones recae en fuentes externas y cuanto mayor sea la resignación 
sobre la actividad delictiva del hijo, hay menos posibilidades de conciliación. 
 
Prácticas educativas 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk, y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 84. 
 
La implicación parental, la pobre supervisión y contingencias positivas (si bien la 
homocedasticidad no es adecuada) respetan los parámetros de una distribución normal, así 
como la suma de las escalas positivas -implicación parental y contingencias positivas. 
 
Para las escalas sin distribución normal, aplicamos la prueba U de Mann-Whitney, y como 
se puede observar, Tabla 31, existe el mismo promedio entre un grupo y el otro. 
 
 
Tabla 31. Resultados de la prueba U para la variable de agrupación menores conciliados y no conciliados respecto 
a las practicas educativas de los progenitores. 







U de Mann-Whitney 937,000 854,000 840,000 
p ,767 ,342 ,294 
 
 
El análisis bivariante entre la implicación parental, la pobre supervisión y la suma de las 
escalas positivas, no ofrece diferencias significativas entre los padres de los menores que se 
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concilian y quienes no lo hacen: implicación parental, t(99)=-0,410; ns, contingencias positivas 
–crianza positiva-, t(43,351)=,867; ns,  pobre supervisión, t(99)=1,250; ns, suma escalas 
positivas, t(99)=-0,718; ns. 
 
Regresión logística múltiple.  
Del análisis de los resultados, sólo las variables de corte cognitivo (locus de control, atención 
emocional y aceptación resignada) entran a formar parte en el procedimiento de regresión 
logística múltiple por el método de máxima verosimilitud. La variable total de autoconcepto se 
descarta debido a sus resultados en la prueba de Hosmer y Lemeshow de bondad de ajuste del 
modelo. A continuación, en la Tabla 32, se exponen los resultados de los efectos de las 




Tabla 32. Resultados de la regresión logística  múltiple de la conciliación de los menores en función de la 
competencia parental de los padres. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





-,155 ,067 5,404 ,020 ,856 ,751 ,976 
  Constante ,273 ,587 ,216 ,642 1,314   
Nota:  Gl=1.  a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1: Locus del padre 
 
 
El procedimiento se ha ejecutado en un paso, ha descartado la variable atención emocional 
y aceptación resignada. La prueba de significación global indica que el modelo estimado es 
significativo -obtenida de las pruebas Ómnibus sobre los coeficientes del modelo-,  
χ2(1)=6,159; p<,05; con este método se han clasificado correctamente el 74% de los casos, 
demostrando una muy buena especificidad, ya que pronostica correctamente el 100% de los 
menores que no se concilian, pero no acierta en los menores que se concilian (4%), muy poca 
sensibilidad.  Con la constante y una única variable predictora (locus paterno), clasifica mal a 
los menores que se concilian (estado=1) cuando el punto de corte de la probabilidad Y 
calculada se establece (por defecto) en 50% (0,5).   Rcuadrado  de Nagelkerke= 0.087. La prueba 
de bondad de ajuste de Hosmer y Lemeshow,  χ2(8)=6,755; p=,563, valida el modelo.  




En este caso los datos que se exponen en la Tabla 32,  señalan que el coeficiente β tiene un 
valor negativo, lo cual indica que un incremento de un punto en la variable locus de control 
paterno, produce una disminución de 0,155 unidades logit de la variable conciliación. 
 
Otra manera de interpretar la variable locus de control paterno es a partir del valor 
exponencial, en este sentido su interpretación es la siguiente: un incremento en la variable locus 
de control  produce en este caso un efecto multiplicativo por un factor de 0,856 en la razón de 
odds. Señalando que un factor mayor que uno produce un incremento, mientras que un factor  
menor de uno produce una disminución de la razón de odds. Una interpretación más sencilla se 
puede realizar en términos porcentuales: 100x (e
b1
-1)=100x (0,856-1)= -14,4% es el porcentaje 
de cambio en la razón de odds para un incremento de un punto  en la variable locus de control. 
Es decir, según van aumentando las puntuaciones en la variable locus de control paterno van 
disminuyendo las probabilidades de que el menor entre en procesos de conciliación. 
 
En resumen, si expresamos la ecuación en términos de unidades de la escala logit, la 
ecuación predictiva del modelo de regresión múltiple postulado es el siguiente: 
 
Logit (p)=0,273-0,155 Locus 
 
Por ejemplo, en la distribución de nuestra muestra el locus de control tiene un valor medio 
de 9, si consideramos los valores iguales  o superiores  a la puntuación T 63 (percentil 90), nos 
encontraremos con individuos con alto grado de externalidad y con un valor en locus de control 
de 15, por la contra valores de T de 37 representan un percentil de 10 y configuran una muy 
baja externalidad y con un valor en locus de control de 4. Veamos cómo se comporta la 
ecuación frente a estas dos situaciones. 
 
Para un padre con Locus de 4 puntos, baja externalidad, la probabilidad estimada de que su 




 / 1 + e
0,273-(0,155)(4) 
= ,41 
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La odds estimada, es decir, la probabilidad estimada de que un hecho dado suceda frente 




Es decir, es 0,69 veces más probable que se produzca la conciliación en su hijo. 
 
En cambio  para un padre con un Locus de control alto como es un valor de 15 puntos, la 












Es decir, es 0,12 veces probable que su hijo se concilie con la víctima. 
 
La razón de odds entre ambas personas será: 
 
Razón de odds=0,69/0,12=5,75 
 
El valor de la razón de odds se interpreta como la razón de que se produzca la conciliación 
en el menor  cuando aumenta la puntuación de la variable locus de control de 4 a 15 puntos (de 
baja a alta externalidad en la muestra). Por lo tanto, el proceso de conciliación en el menor es 
5,75 (casi seis veces) más probable entre los hijos de los padres de baja externalidad respecto a 
los que tienen alta externalidad. 
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3.2.2.3. Estudio del análisis de las relaciones y modelo de regresión logística múltiple de la 
competencia parental en relación con la delincuencia violenta 
En la muestra, 58 menores  no han desarrollado violencia y 43 han producido algún tipo de 
actividad delictiva violenta, categoría que comprende aquella acción que en la ejecución del 
delito  ha empleado  violencia o intimidación sobre las personas, independientemente  de si ha 
sido más o menos grave. Abarca el robo con violencia o intimidación, homicidio, asesinato, 
agresión sexual, agresión y/o lesiones.  
 
Salud de la persona vinculada  
Del examen de los antecedentes paternos de salud mental en los padres se concluye la 
existencia de relación con la variable delincuencia violenta, χ2(1)=7,88; p<,01; φ=,281. Los 
residuos corregidos nos permiten interpretar la dirección de la asociación entre la variable salud 
de los padres y nivel de delincuencia violenta, en este caso hay más proporción  en 
psicopatología detectada y delincuencia violenta.  Los antecedentes maternos no son 
significativos χ2(1)=0,429;  ns. 
 
El índice de severidad general del SCL-90-R no respeta la normalidad de los parámetros en 
la prueba Kolmogorov-Smirnov, KS(58)=0,379; p<,01, constatándose diferencias entre los 
progenitores (personas vinculadas) de los jóvenes no violentos y violentos, U=913; p<,05, en el 
sentido de mayor desajuste psicológico en estos últimos (RMs=45,24 y 58,77, progenitores de 
menores no violentos y violentos, respectivamente). 
 
Competencia formativa y laboral 
El nivel de estudios de los padres no guarda relación con el tipo delictivo violento/no violento 
de los hijos, χ2(1)=0,475; ns, pero si es cierto que aparecen diferencias significativas en función 
de los estatus socioprofesionales de los padres χ2(1)= 4,296; p<,05; φ=,212,  la dirección de los 
residuos tipificados indica una proporción más alta de casos violentos en categorías laborales 
más bajas y al revés. 
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Competencia parental cognitiva. 
A todas las variables asociadas con la competencia parental cognitiva se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse apéndice Tabla 85. 
 
Las variables parentales  que se distribuyen normalmente en función de la variable de 
delincuencia violenta son: locus de control, puntuación total de autoconcepto, búsqueda de 
apoyo, descarga emocional, las escalas de inteligencia emocional de atención, claridad, y 
reparación, así como las escalas globales del foco de evitación y del método cognitivo, ésta 
última sin adecuada homocedasticidad. 
 
El estudio de las variables que se distribuyen normalmente se hace por medio de la t de 
Student. Las diferencias significativas se dan en: total de autoconcepto, t(99)=2,228; p<,05, 
locus de control paterno, t(99)=-2,393; p<,05, claridad emocional, t(99)=2,132; p<,05, atención 
a las emociones, t(99)=2,368; p<,05, y la reparación emocional da una buena tendencia a la 
significación, t(99)=1,96; p=,058, al comprobarse que los progenitores de los menores con 
actividad delictiva violenta presentan una menor autoconcepto (Ms= 346,64 y 324,09, 
progenitores de menores no violentos y de menores violentos, respectivamente), un locus de 
control más externo (Ms= 8,34 y 10,23), y una menor inteligencia emocional: claridad (Ms= 
27,71 y 24,79), atención (Ms= 29,40 y 26,79), y reparación (Ms= 16,05  y 14,72). No son 
significativas,  escala global del foco evitación, t(99)=,044;ns, y escala global del método 
cognitivo, t(75,774)=-,130; ns (no se han asumido varianzas iguales). 
 
Se aplicó la prueba U de Mann-Whitney para el estudio de las diferencias entre la muestra 
de padres de menores con actividad violenta y los que no, en aquella variables que no cumplen 
el criterio de distribución normal, como son: análisis lógico, reencuadre positivo, , resolución 
de problemas, evitación cognitiva, aceptación resignada, búsqueda de actividades, escala global 
del foco aproximación y escala global del método conductual. Encontrándose diferencias en las 
siguientes variables: resolución de problemas, U=829,5 p<,01, aceptación, U=843; p<,01, 
búsqueda de actividades, U=763,5; p<,01,  escala global del método conductual, U=948; p<,05, 
al comprobarse que los progenitores de los menores con actividad delictiva violenta presentan 
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una menor capacidad de resolución de problemas (RMs=58,20 y 41,29, progenitores de menores 
no violentos y de menores violentos, respectivamente), un mayor grado de resignación 
(RMs=44,030 y 60,40), no buscan actividades alternativas en la resolución de problemas 
(RMs=59,30 y 39,76) y mantienen menos estrategias conductuales de coping (RMs=56,10 y 
44,05). Los valores no significativos correspondieron a análisis lógico, U=1057; ns, reencuadre 
positivo, U=1192; ns, evitación cognitiva, U=1200; ns, y escala global del foco aproximación, 
U=1028; ns. 
 
Los resultados de la regresión logística simple de las diversas variables de competencia 
parental que han resultados significativas respecto a la actividad delictiva violenta y no violenta 
de los menores se exponen a continuación (veáse Tabla 33). El método se efectúa por pasos 
hacia adelante (razón de verosimilitud), en un paso, para locus de control paterno, resolución de 




Tabla 33. Resultados de las regresiones logísticas simples de las variables de competencia cognitiva parental 
respecto a la actividad delictiva violenta de los menores. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 
Inferior       Superior 
Paso 
1(a) 
Atención -,088 ,039 5,142 ,023 ,916 ,848 ,988 
  Constante 2,181 1,107 3,880 ,049 8,854   
Paso 
1(a) 
Locus paterno ,124 ,054 5,209 ,022 1,132 1,018 1,259 





-,138 ,046 9,085 ,003 ,871 ,797 ,953 





-,013 ,006 4,803 ,028 ,987 ,976 ,999 





,145 ,053 7,335 ,007 1,156 1,041 1,283 





-,165 ,053 9,775 ,002 ,848 ,765 ,940 
  Constante ,692 ,369 3,510 ,061 1,997   







-,064 ,031 4,261 ,039 ,938 ,883 ,997 





-,039 ,018 4,959 ,026 ,961 ,928 ,995 
  Constante 1,066 ,644 2,741 ,098 2,904   
 Nota. GL=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
Por ejemplo, se exponen los resultados para las variables: locus de control,  total de 
autoconcepto, claridad y atención emocional. 
 
La regresión simple de locus de control del progenitor presenta una prueba Ómnibus sobre 
los coeficientes del modelo significativa, χ2(1)=5,626; p<,05. La Rcuadrado de Nagelkerke  es 
,073 y el ajuste del modelo es aceptable, prueba de Hosmer y Lemeshow, χ2(8)=5,664; p=,685. 
Sin embargo, su capacidad predictiva deja que desear, pues sólo mantiene un 76 de especificad 
y un 35 de sensibilidad, siendo el porcentaje global de aciertos del 59%. 
 
La regresión simple de autoconcepto presenta una prueba Ómnibus sobre los coeficientes 
del modelo significativa, χ2(1)=5,140; p<,05. La Rcuadrado de Nagelkerke  es ,067 moderada y el 
ajuste del modelo es aceptable, prueba de Hosmer y Lemeshow, χ2(8)=10,069; p=,260. 
 
La regresión simple de la variable claridad presenta una prueba Ómnibus sobre los 
coeficientes del modelo significativa, χ2(1)=4,504; p<,05. La Rcuadrado de Nagelkerke  es ,059 
moderada y el ajuste del modelo es bueno, prueba de Hosmer y Lemeshow, χ2(8)=8,289; 
p=,406. 
 
La regresión simple de la variable atención presenta una prueba Ómnibus sobre los 
coeficientes del modelo significativa, χ2(1)=5,538; p<,05. La Rcuadrado de Nagelkerke es de ,072 
y el ajuste del modelo es aceptable, prueba de Hosmer y Lemeshow, χ2(8)=9,278; p=,319. 
 
Nuevamente, aparecen coeficientes de regresión β negativos, así en total de autoconcepto 
un incremento de un punto significa una disminución de 0,013 unidades logit, lo mismo pero 
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con valores distintos se puede decir de claridad, atención emocional,   resolución de problemas, 
búsqueda de actividades y escala global conductual. Es decir,  a medida que los progenitores 
van obteniendo puntuaciones más altas en el sentido de sí mismo, en la capacidad de 
comprender sus propios estados emocionales y pensar en ellos, en plantear situaciones 
novedosas que tiendan a resolver los problemas, así como en las estrategias de coping, 
disminuyen las posibilidades de la conducta delictiva violenta de los hijos. 
 
Prácticas educativas parentales 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse apéndice Tabla 86. 
 
Las contingencias positivas, es decir, las prácticas de crianza positiva de los padres, la pobre 
supervisión paterna o escasa monitorización, las escalas positivas y las escalas negativas 
poseen distribución normal en ambos grupos y la prueba de Levene de homocedasticidad es 
correcta. 
 
No tienen distribución normal: implicación parental, inconsistencia disciplinaria y la  
disciplina severa.  
 
Para las escalas sin distribución normal aplicamos la prueba U de Mann-Whitney, con la 
finalidad de comprobar si existen diferencias entre las muestras de los padres de hijos con 
delitos violentos y la de aquellos padres que tienen hijos con actividad delictiva no violenta. No 
dándose en ningún caso significatividad: implicación parental, U= 1217,500; ns, inconsistencia 
disciplinaria, U= 1090,500; ns, disciplina severa, U= 1068,500; ns. y suma de escalas 
negativas, U= 1157,500; ns.  
 
En  el caso de la crianza positiva y la pobre supervisión pasa lo mismo, no hay diferencias 
significativas; es decir: crianza positiva, t(99)=-0,003;  ns, y pobre supervisión, t(99)=-1,696;  
ns, al igual que para escalas positivas, t(99)=-,002; ns, y negativas, t(99)=-1,625; ns. Al no 
aparecer en el análisis ninguna variable de competencia parental educativa significativa no se 
procedió a realizar el paso siguiente de regresión logística. 
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De igual manera, se comprobó si existían diferencias entre los menores infractores 
violentos y los que no, respecto a sus contestaciones al Test Alabama (APQ) de prácticas 
educativas en su versión infantil (APQ.-Infantil). En ese caso, las variables que no tuvieron 
distribución normal fueron la implicación parental del padre, S-W(43)=0,947; p<,05,  y la 
disciplina severa, KS(58)=0,170;  p<,001. Los estadísticos U: en el primer caso, U=977;  ns, y 
en el segundo, U=1241, ns. Se comprobaron las escalas con distribución normal, en las dos 
grupos señalados en relación al APQ versión infantil, y ninguna alcanzó significación: 
implicación parental materna percepción de los menores, t(99)=-,029; ns, contingencias 
positivas percepción de los menores , t(99)=-,106; ns, pobre supervisión percepción de los 
menores, t(99)=-1,516; ns, e inconsistencia disciplinaria percepción de los menores, t(99)=-
,349; ns.  
 
Es decir, no hay diferencias entre la muestra de menores con delitos violentos frente a 
quienes no han cometido esa modalidad delictiva, tanto en las contestaciones que dan los 
menores como sus padres sobre prácticas educativas de crianza sostenidas hasta la edad de 13 
años. 
 
Regresión logística múltiple 
Las variables que entran en el procedimiento de regresión son estrictamente cognitivas, el 
método aplicado es por pasos hacia adelante y de máxima verosimilitud (veáse Tabla 34). 
 
Tabla 34. Resultados de la regresión logística múltiple de la delincuencia violenta de los menores en función de la 
competencia parental de los padres. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 
Inferior       Superior 
Paso  Aceptación 
/Resignación 
,152 ,056 7,310 ,007 1,164 1,043 1,300 
 2(a) Búsqueda  
de actividades 
-,170 ,055 9,738 ,002 ,843 ,758 ,939 
 Constante -,546 ,582 ,881 ,348 ,579   
Nota: GL=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 2: Atención 
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El procedimiento se ha ejecutado en dos  pasos, en el segundo ha entrado la variable 
búsqueda de actividades,  se han descartado las variables restantes. La prueba de significación 
global indica que el modelo estimado es significativo -obtenida de las pruebas Ómnibus sobre 
los coeficientes del modelo-, χ2(2)=19,263; p<,001. Con este método se han clasificado 
correctamente el 66,3% de los casos, su especificidad alcanzó un 77,6% y su sensibilidad un 
37%, es decir localiza bien a los delincuentes no violentos. La Rcuadrado de Nagelkerke=,233. El 
modelo se valida por medio de la prueba de bondad de ajuste de Hosmer y Lemeshow, 
χ2(8)=7,385; p=,496.  
 
En este caso los resultados que se exponen en la Tabla 34, señalan que el coeficiente β de 
búsqueda de actividades tiene un valor negativo, lo cual indica que un incremento de un punto 
en la variable de estrategias de afrontamiento de búsqueda de actividades alternativas, produce 
una disminución de 0,17 unidades logit de la variable delincuencia violenta. 
 
Otra manera de interpretar la variable búsqueda de actividades alternativas del  progenitor 
es a partir del valor exponencial, en este sentido su interpretación es la siguiente: un incremento 
en la variable produce en este caso un efecto multiplicativo por un factor de 0,843 en la razón 
de odds. Señalando que un factor mayor que uno produce un incremento, mientras que un 
factor  menor de uno produce una disminución de la razón de odds. Una interpretación más 
sencilla se puede realizar en términos porcentuales: 100x (e
b1
-1)=100x (0,843-1)= -15,7% es el 
porcentaje de cambio en la razón de odds para un incremento de un punto  en la variable 
búsqueda de actividades alternativas. Es decir, según van aumentando las puntuaciones en la 
variable búsqueda de actividades van disminuyendo las probabilidades de que el menor 
desarrolle actividad delictiva violenta. 
 
En resumen, si expresamos la ecuación en términos de unidades de la escala logit, la 
ecuación predictiva del modelo de regresión múltiple postulado es el siguiente: 
 
Logit (p)= -,546+,152Aceptación-,170Búsqueda de actividades. 
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Por ejemplo, en la distribución de nuestra muestra la variable aceptación resignada tiene 
una M=8,42,  y una DT=4,13; la variable búsqueda de actividades tiene una M=6,30,  y una 
DT=4,45. Si consideramos los valores superiores  2 DT en aceptación resignada e inferiores a 2 
DT en búsqueda de actividades,  nos encontraremos con individuos con alto nivel de aceptación 
del problema y bajo nivel de búsqueda de actividades alternativas para la resolución de los 
problemas, por la contra si invertimos las DT tendremos a un individuo con características 
contrapuestas. Veamos cómo se comporta la ecuación frente a estas dos situaciones. 
 
Para un progenitor con una puntuación en resignación de 17 puntos, alta aceptación 
resignada, y con un puntuación de 0 en búsqueda de actividades alternativas la probabilidad 
estimada de que su hijo desarrolle actividad delictiva violenta (redondeada a dos decimales): 
 
P(Y=1/X)=1 / 1 + e
-(-,546+,152Resignación-,170Búsqueda de actividades)









Es decir, es 7,33 veces más probable que se produzca la actividad delictiva violenta  en su 
hijo. 
 
En cambio  para un padre con una aceptación resignada baja como es un valor de 0 puntos y 
una alta búsqueda de actividades alternativas,  la probabilidad estimada de que su hijo delinca 
violentamente es: 
 
P(Y=1/X)=1 / 1 + e
-(-,546+,152Resignación-,170Búsqueda de actividades)
=  




La odds correspondiente será: 
 





Es decir, es 0,04 veces más  probable que su hijo delinca violentamente. 
 
La razón de odds entre ambas personas será: 
 
Razón de odds=7,33/0,04=183,25 
 
El valor de la razón de odds se interpreta como la razón de que se produzca la actividad 
delictiva violenta en el menor  cuando disminuye  la puntuación de la variable de competencia 
parental cognitiva paterna de resignación de 17 a 0 puntos y aumenta la búsqueda de 
actividades alternativas de 0 a 15 (de baja a alta competencia en habilidades de resolución de 
problemas,  en su dimensiones de resignación y búsqueda de actividades). Por lo tanto, el 
proceso de violencia delictiva en el menor es 183,25  más probable entre los hijos de  los 
padres de baja competencia en habilidades de afrontamiento respecto a los que tienen alta 
competencia. 
 
3.2.2.3.1. Estudio del análisis de las relaciones de la competencia parental en relación con el  
grado de violencia de los menores 
Se establecieron tres grupos: padres de menores que no han desempeñado violencia (n=58), 
padres de menores con actividad violenta moderada (n=23) y padres de menores con violencia 
grave (n=20), en este caso se cumplen dos  requisitos: una actividad delictiva violenta y que la 
gravedad del hecho haya dado lugar al ingreso en un centro de reforma, bien en régimen 
ordinario o en centro de atención específica, es decir, terapéutico. 
 
En primer lugar, se comprobó  si la muestra, en cada una de las variables a estudiar, cumplía 
los requisitos paramétricos; en función de ello se aplicaron unos u otros estadísticos. Véase 
apéndice Tabla 87. 
 
Variables que no cumplieron características de normalidad u homogeneidad fueron: 
implicación parental, contingencias positivas, inconsistencia disciplinaria, disciplina severa, 
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análisis lógico, reencuadre positivo, resolución de problemas, evitación cognitiva, aceptación, 
búsqueda de actividades y las escalas globales del CRI-Adult foco de aproximación y método 
conductual. Con aquellas variables que no cumplían los supuestos procedimos por medio  de la 
prueba H de Kruskal-Wallis. 
 
A continuación, se exponen en la Tabla 35, los resultados de aquellas variables que no 
teniendo una distribución normal alcanzan significación respecto a una graduación de actividad 
delictiva violenta basada en tres categorías: progenitores de menores sin actividad delictiva 
violenta, progenitores de menores con actividad delictiva baja-moderada y progenitores de  
menores con actividad delictiva grave, menores que ha precisado su ingreso en centros de 
cumplimiento de medidas judiciales. 
 
 
Tabla 35.Resultados de la prueba H de Kruskal-Wallis sobre el grado de violencia en función de la competencia 
parental de los padres. 
Variables χ p 
Implicación parental   ,120 ,942 
Contingencias positivas ,273 ,872 
Inconsistencia disciplinaria 3,651 ,161 
Disciplina severa 7.046 ,030 
Análisis lógico 4,344 ,114 
Reencuadre positivo ,302 ,860 
Resolución de problemas 8,812 ,012 
Evitación cognitiva 1,889 ,389 
Aceptación resignada 9,814 ,007 
Búsqueda de actividades 11,436 ,003 
Claridad 4,337 ,114 




Escala global foco de aproximación 1,538 ,463 
Escala global método conductual 1,938 ,380 
Nota: Gl=2. 
 




Podemos rechazar la hipótesis de igualdad de promedios poblacionales y concluir que las 
poblaciones comparadas (padres de menores no violentos, moderadamente violentos y   muy 
violentos) difieren en las variables de disciplina severa, resolución de problemas, aceptación 
resignada y búsqueda de actividades alternativas. Para analizar cuáles son los grupos concretos 
que difieren entre sí, se empleó la prueba U de Mann-Whitney con la corrección de Bonferroni 
(veáse Tabla 36). 
 
 
Tabla 36.Resultados de la prueba U de de Mann-Whitney con la corrección de Bonferroni sobre el grado de 
violencia de los hijos en función de la competencia parental de los padres. 
 Padres de menores no violentos 
Padres de menores con violencia 
moderada 
Competencia cognitiva: Resolución de problemas 
U de Mann-Whitney= 402.   p<,01 
 




U de Mann-Whitney = 367.   p< ,01 
 
Aceptación. 
U de Mann-Whitney = 301.   p< ,01 
 
Búsqueda de actividades alternativas. 




Los padres de los menores no violentos utilizan más estrategias cotidianas de resolución de 
problemas (RMs=45,57 y 29,48, progenitores de menores no violentos y de menores con 
violencia moderada, respectivamente), específicamente tratan de realizar acciones que acaben 
con las dificultades de sus hijos, máxime si los comparamos con el grupo intermedio de padres 
de menores moderadamente violentos.  
 
Los padres de menores muy violentos cuyos hijos se encuentran cumpliendo medidas 
judiciales en centros, ofrecen frente a los padres de menores no violentos, mayor resignación 
frente al problema del hijo (RMs=34,69 y 53,45, progenitores de menores no violentos y de 
menores con violencia alta, respectivamente), una menor utilización de estrategias alternativas 
de resolución de problemas (RMs=44,08 y 26,23) y una utilización, hasta la adolescencia del 
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menor, de estrategias educativas de corte negativo: castigo físico (disciplina severa) 
(RMs=35,84 y 50,13). 
 
Respecto a las variables que tuvieron distribución normal: pobre supervisión, locus de 
control, autoconcepto total, descarga emocional, claridad, atención, reparación, escala global 
del foco evitación y del método cognitivo, se aplicó un diseño factorial con el factor población  
con tres niveles (progenitores de menores infractores sin actividad delictiva violenta, con 
actividad delictiva violenta moderada y con alta actividad violenta). 
 
Realizados unos ANOVAs (veáse Tabla 37) con el factor progenitores y grado de violencia 
de los menores sobre la competencia parental, los resultados pusieron de manifiesto diferencias 
significativas en: pobre supervisión y conjunto de escalas negativas: pobre supervisión, 
inconsistencia disciplinaria y disciplina severa. Diferencias que también se apreciaron en el 
sentido de sí mismo y el locus de control. 
 
 
Tabla 37.Efectos univariados en la competencia parental para el factor población (progenitores de menores 
infractores sin violencia, con violencia moderada y con alta violencia). 
Variable MC F p Eta26 1-β Mnv Mvm Mva 
Pobre 
supervisión 






52,33 3,41 ,037 ,065 ,629 8,34 9,65 10,9 
Sentido de sí 
mismo 
4544,40 3,53 ,033 ,067 ,645 340,64 330,96 333,59 
Búsqueda de 
apoyo 
14,82 1,01 ,369 ,020 ,221 10,19 9,22 10,85 





 Categorías de interpretación de los tamaños de efectos en eta2 que es equivalente a la varianza explicada, en 
nuestra disciplina, son valores pequeños  ≤,058, moderados aquellos entre ,059 y ,137/ f entre 10 y 39 y altos 
aquellos > ,137/f≥40 (Cohen, 1998). 
 





30,02 2,67 ,072 ,052 ,523 6,56 6,30 6,87 
Claridad 180,13 2,32 ,104 ,045 ,460 27,71 24,43 25,20 
Atención 88,34 2,93 ,058 ,056 ,560 29,40 27,22 26,30 














392,20 4,50 ,013 ,084 ,757 39,31 39,13 46,25 
Nota: GL(2);  Mnv= media del grupo de progenitores de menores no violentos; Mvm=media del grupo 
progenitores de menores con violencia moderada; Mva=media del grupo de progenitores de menores con violencia 
alta.*Esta variable es la suma de evitación cognitiva, aceptación resignada, búsqueda de actividades y descarga 
emocional. ** Esta variable es la suma de análisis lógico, reencuadre positivo, evitación cognitiva y aceptación 
resignada. *** Esta variable es la suma de pobre supervisión, inconsistencia disciplinaria y disciplina severa. 
 
 
 Los contrastes, procedimiento Sidak-Park, informaron (p<,05) que los progenitores de los 
menores infractores altamente violentos los educaron más bajo prácticas educativas de crianza 
negativas que los progenitores de menores no violentos y que los progenitores de los menores 
moderadamente violentos; que han ejercido una supervisión más pobre de los hijos que los 
padres de menores no violentos; y que muestran un sentido de sí más dañado; y una tendencia 
hacia la atribución externa de la responsabilidad en comparación con los progenitores de 
menores no violentos 
 
3.2.2.4. Estudio del análisis de las relaciones y modelo de regresión logística múltiple de la 
competencia parental en relación al nivel de riesgos/necesidades criminógenas de los hijos. 
En este apartado se realizó un análisis de la competencia parental en relación a los  
riesgos/necesidades criminógenas de los menores. Para ello, se estableció un punto de corte a 
partir de los datos suministrados por la prueba I.G.J.-J.  en la que se considera que una 
puntuación igual o superior a 9 introduce al joven en niveles de moderados a muy altos de 
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riesgo. Se finalizó tratando de establecer un análisis de regresión logística con varias de las 
variables independientes que resultaron significativas respecto al riesgo de aparición de la 
reincidencia delictiva de los menores, no la reincidencia misma. En este estudio 53 menores 
presentaron un nivel de riesgo total moderado-alto respecto a sus necesidades criminógenas.  
 
Salud de la persona vinculada 
La existencia de riesgo se relacionó con los antecedentes psicopatológicos paternos, 
χ2(1)=9,337; p<,01; φ=,306,  y  con los maternos, χ2(1)=6, 312; p<,05, φ= ,205, demostrando 
una asociación moderada.  En los dos casos,  los residuos tipificados corregidos informan que 
hay más psicopatología paterna/materna en los padres de menores en riesgo (mayores que 
+1,96).   
 
El índice de severidad general  (desajuste psicológico) del SCL90-R no presenta 
normalidad en ninguno de los dos grupos (53 sujetos en riesgo y 48 menores sin riesgo). Por lo 
que aplicamos la prueba U de Mann-Whitney, los resultados, U=907; p<,05,  indicaron que 
existían diferencias en los promedios de desajuste psicológico  entre el grupo de progenitores 
de hijos que apenas presentan niveles de riesgo de aparición de reincidencia delictiva de 
aquellos que dan puntuaciones moderadas o altas en riesgo (RMs=43,40 y 57,89). 
 
Competencia formativa y laboral 
Los resultados informaron que sí hay diferencias entre el grupo de padres con hijos en riesgo y 
sin riesgo respecto a su nivel educativo o cultural, con una asociación moderada, χ2(1)=7, 263; 
p<,01; φ=-,268, los residuos tipificados corregidos indican una mayor proporción de casos de 
padres sin estudios con hijos en riesgo alto, al igual que estatus profesional bajo y riesgo en los 
hijos, χ2(1)==15,381; p<,001; φ=-,390. 
 
Competencia parental cognitiva. 
A todas las variables asociadas con la competencia parental cognitiva se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse apéndice Tabla 88. 
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Se pudo comprobar que las variables locus de control, puntuación total de autoconcepto, 
búsqueda de apoyo, evitación cognitiva, claridad, atención, y reparación, cumplen con criterios 
de normalidad;  así como las escalas globales del foco de evitación, y las correspondientes al 
método cognitivo.. Sin embargo, se aprecian varianzas desiguales en autoconcepto, claridad y 
reparación. 
 
A las variables restantes: reencuadre positivo, análisis lógico, resolución de problemas, 
aceptación, descarga emocional, escala global del método conductual y escala global del foco 
aproximación se les administró la prueba de U de Mann-Whitney para comprobar la existencia 
de diferencias entre los grupos de padres. Comprobándose que los padres difieren en el grado 
de aceptación  (resignación)  de los problemas del hijo, U=833; p<,01, de tal manera que los 
progenitores de los menores de alto riesgo tienden a resignarse como estrategia de resolución 
de conflictos (RMs=41,85 y 59,28, rango promedio de progenitores de menores en bajo y alto 
riesgo, respectivamente),  en la intensa descarga emocional (RMs=38,17 y 62,62) que los padres 
de menores en riesgo llevan adelante, U=656; p<,001, y la escasa búsqueda de actividades 
alternativas (RMs=57,17 y 45,42) con U=,976; p<,05. También, se observa cierta tendencia a la 
significación en la forma dispositiva-variable de resolución de problemas- que los progenitores 
de menores con bajo nivel de riesgo afrontan y resuelven los problemas que presenta el hijo, 
U=994; p=0,058. No fueron significativas las variables, análisis lógico, U=1241; ns, reencuadre 
positivo, U=1152,500; ns, escala global del foco aproximación, U=1152,ns, y escala global  del 
método conductual, U=1251;ns. 
 
Se aplicó la  t de Student, para la variable de agrupación de nivel de riesgo sobre las 
variables de competencia cognitiva paterna que se distribuyen normalmente: locus de control, 
autoconcepto, búsqueda de apoyo, evitación cognitiva, claridad emocional, atención y 
reparación emocional, así como en las escalas compuestas del CRI: escala del foco evitación y 
escala global del método cognitivo. Los grupos de progenitores difieren en locus de control,  
t(99)=-2,833; p<,01, en el sentido de una mayor externalidad en los progenitores de los 
menores de riesgo alto (Ms=8 y 10,19, riesgo bajo y alto, respectivamente); en el concepto que 
se tienen de sí mismos, t(95,467)=2,992; p<,01, ya que los progenitores de los menores de alto 
riesgo presentan una autoconcepto global más deteriorada (Ms=344,52 y 323,70), no se han 
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asumido varianzas iguales; se dieron diferencias en el procesamiento emocional, de tal manera 
que en la claridad respecto al procesamiento de sus emociones, t(91)=-2,844; p<,01, se 
encontró que aquellos progenitores de menores de bajo riesgo presentaban mayor claridad 
emocional (Ms=28,42 y 24,70),  no se asumieron varianzas iguales; igual ocurrió respecto a  la 
atención que prestaban a sus emociones (t(99)=3,211; p<,01, ya que los progenitores de los 
menores con bajo riesgo pensaban más en sus sentimientos (Ms=30,08 y26,66) y ofrecían una 
mayor capacidad (Ms=16,27 y 14,77)  para arreglar sus estados emocionales, t(93,545)=2,226; 
p<,05, no se han asumido varianzas iguales; finalmente,  la escala global del foco de evitación 
compuesta por evitación cognitiva, aceptación resignada, búsqueda de actividades alternativas 
y descarga emocional, logra diferencias significativas entre unos padres y otros, t(99)=-2,081; 
p<,05, de tal manera que estas estrategias las utilizan más los progenitores de los menores con 
mayor riesgo (Ms=27,00 y 31,13). 
 
A continuación, se exponen los resultados de las regresiones logísticas simples para cada 
una de las variables significativas (veáse la Tabla 38). 
 
 
Tabla 38. Resultados significativos de la regresión logística simple en relación al nivel de riesgos/necesidades 
criminógenas de los menores 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 
Inferior       Superior 
Paso 
1(a) 
Locus padre ,150 ,057 7,033 ,008 1,162 1,040 1,299 





Autoconcepto -,017 ,006 7,573 ,006 ,983 0,983 ,995 
  Constante 5,770 2,077 7,719 ,005 320,386   
Paso 
1(a) 
Claridad -,084 ,032 6,888 ,009 ,919 ,863 ,979 
  Constante 2,337 ,882 7,026 ,008 10,352   
Paso 
1(a) 
Atención -,122 ,041 8,728 ,003 ,886 ,817 ,960 
  Constante 3,551 1,191 8,886 ,003 34,861   
Paso 
1(a) 
Reparación -,130 ,062 4,438 ,035 ,878 ,778 ,991 





,042 ,021 4,054 ,044 1,043 1,001 1,087 





,146 ,054 7,391 ,007 1,157 1,042 1,286 
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,270 ,074 13,232 ,000 1,310 1,133 1,515 
 Constante -1,740 ,549 10,047 ,002 ,175   
 Nota. GL=1.. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
A destacar que la Prueba de Hosmer y Lemeshow, grado en que la probabilidad predicha del 
modelo coincide con la observada, no ofreció resultados adecuados para el total de 
autoconcepto, χ2(6)=15,954; p<,05, para la escala global del foco de evitación,  χ2(7)=15,2394; 
p<,05 y para la escala aceptación resignada, χ2(6)=18,207 p<,05. 
 
A modo de ejemplo,  el estadístico Ji-cuadrado de la Prueba de Hosmer y Lemeshow es 
significativo para el modelo de la variable aceptación,  χ2(6)=18,206; p>,05, y roza la 
significatividad en el caso del modelo correspondiente a la variable descarga emocional, 
χ2(6)=12,557; p=,08. 
 
Se puede observar, que los coeficientes de regresión β pueden tener sentido positivo o 
negativo, así el sentido del autoconcepto de los padres, la inteligencia emocional: claridad, 
atención y capacidad de resolver los estados emocionales negativos o dañados (reparación) se 
relacionan en forma inversa con el nivel de riesgo de sus hijos. Es decir, por ejemplo, a un 
mejor y mayor  concepto saludable que los padres tengan de sí mismos (incrementos de un 
punto en el cuestionario) se corresponde una disminución de 0,017 unidades logit de la variable 
riesgo. Una interpretación sencilla se puede realizar en términos porcentuales: 100 x (e
b1
-1) 
=100 x (0,983-1) = -2%  es el incremento de cambio en la razón de odds para un incremento de 
un punto en la variable autoconcepto del progenitor. Es decir, según va aumentado las 
puntuaciones en la variable cognitiva parental de autoconcepto van disminuyendo las 
probabilidades de aparición de  las necesidades criminógenas del menor,  y, por tanto, de que  
se incrementen los factores de riesgo de actividad delictiva. 
 
Prácticas educativas parentales 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las pruebas 
de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse apéndice Tabla 89. 
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Sólo la implicación parental, la pobre supervisión y la disciplinaria severa no cumplen el 
parámetro de distribución normal. Siendo que éstas dos últimas  variables mantienen una 
significativa diferencia en la distribución de los promedios entre el grupo de progenitores con 
menores en riesgo y aquellos otros con hijos de bajo riesgo, se puede concluir que los grupos 
definidos por la variable riesgo difieren tanto en pobre supervisión, U= 687;  p<,001, con 
mayor tasas de pobre supervisión educativa en progenitores de menores en riesgo (RMs=38,81 
y 62,04, progenitores de menores en bajo y alto riesgo, respectivamente) como en disciplina 
severa, U= 753;  p<,001, los menores de alto riesgo sufren más castigo (RMs=40,19 y 60,79). 
Por otro lado, la implicación parental no resultó significativa, U=1015,500; ns. 
 
Los progenitores actúan de forma diferencial en  la inconsistencia disciplinaria t(99)=-
3,632; p<,001, de tal manera que los progenitores de los menores en riesgo son más 
inconsistentes (M=12,23 y 15,23, progenitores de menores en bajo y alto riesgo, 
respectivamente). En la misma dirección apuntan los resultados ofrecidos por la suma de las 
escalas negativas de prácticas educativas, t(88)=-6,224; p<,001 (no se han asumido varianzas 
iguales), ya  que los menores en riesgo alto sufren estrategias educativas de corte negativo 
(M=35,37 y 45,41). De este modo es en los procesos educativos de corte negativo  que los 
progenitores se manifiestan de forma distinta; No se han observado diferencias para 
contingencias positivas, t(99)=,346; ns, y en escalas positivas, t(94)=1,560; ns (no se han 
asumido varianzas iguales). 
 
A continuación, se exponen los modelos de regresión logística simple para aquellas 
variables educativas que han resultado significativas: pobre supervisión, disciplina severa e 
inconsistencia disciplinaria. A modo de ejemplo,  el modelo de la regresión logística simple de 
la inconsistencia disciplinaria que se presenta en la Tabla 39  presenta una adecuada prueba 
Ómnibus sobre los coeficientes del modelo, χ2(1)=12,920: p<,001. La Rcuadrado de Nagelkerke 
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Tabla 39. Resultados de la regresión logística simple de la  variable nivel de riesgos/necesidades  criminógenas, 
alto o bajo, de los menores en función de las prácticas educativas de sus padres. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 






,185 ,057 10,588 ,001 1,204 1,076 1,346 





,153 ,040 14,708 ,000 1,165 1,078 1,260 





,400 ,113 12,430 ,000 1,492 1,194 1,863 
  Constante -2,701 ,806 11,233 ,001 ,067   
Nota: Gl=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1. 
 
 
En el caso de la variable pobre supervisión no existe una buena adecuación al modelo en la 
prueba de Hosmer –Lemeshow, χ2(8)=15,794;  p<,05. 
 
Veamos el caso de la  inconsistencia disciplinaria, por ejemplo, a partir del valor 
exponencial, su interpretación es la siguiente: un incremento en la variable produce en este caso 
un efecto multiplicativo por un factor de 1,204 en la razón de odds. Señalando que un factor 
mayor que uno produce un incremento, mientras que un factor  menor de uno produce una 
disminución de la razón de odds. Una interpretación más sencilla se puede realizar en términos 
porcentuales: 100x (e
b1
-1)=100x (1,204-1)= 20,4% es el porcentaje de cambio en la razón de 
odds para un incremento de un punto  en la variable inconsistencia disciplinaria. Es decir, 
según van aumentando las puntuaciones en la variable inconsistencia disciplinaria  van 
aumentando las probabilidades de que el menor se encuentre en una situación de riesgo 
respecto al delito. 
 
En resumen, si expresamos la ecuación en términos de unidades de la escala logit, la 
ecuación predictiva del modelo de regresión simple postulado es el siguiente: 
 
Logit (p)= -2,433+0,185Inconsistencia disciplinaria. 
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Por ejemplo, en la distribución de nuestra muestra la variable inconsistencia disciplinaria 
tiene una M= 13,8,  y una DT=4,4.  Si consideramos los valores superiores  2 DT, nos 
encontraremos con individuos con alto nivel de inconsistencia disciplinaria y con un valor en 
dicha variable  de 23; por el contrario, si el individuo tiene una puntuación en inconsistencia de 
5, estamos ante una persona con bajo nivel de incoherencia disciplinaria, 2 DT por debajo de la 
media. Veamos cómo se comporta la ecuación frente a estas dos situaciones. 
 
Para un padre con una inconsistencia disciplinaria (baja) de 5 puntos, la probabilidad 




 / 1 + e
-2,43 +(0,18)(5)
 = 0,22/1+0,22=,18. 
 




Es decir, es 0,22 veces más probable que se produzca la situación de riesgo  en su hijo. 
 
En cambio  para un padre con una inconsistencia  alta como es un valor de 23 puntos, la 




 / 1 + e
-2,43 +(0,18)(23)
 = 5.53/1+5.53=,85. 
 




Es decir, es 5,67 veces más  probable que su hijo se encuentre en riesgo. 
 
La razón de odds entre ambas personas será: 
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Razón de odds=5,67/0,22=25,77. 
 
El valor de la razón de odds se interpreta como la razón de que se produzca la situación de 
riesgo en el menor  cuando aumenta la puntuación de la variable de competencia parental 
educativa paterna de inconsistencia  de 5 a 23 puntos (de baja a alta inconsistencia). Por lo 
tanto, el proceso de encontrarse en situación de riesgo respecto a la actividad delictiva en el 
menor es casi 26 veces mayor entre los hijos de  los padres de alta inconsistencia disciplinaria 
respecto a los hijos de los padres de baja inconsistencia. 
 
Regresión logística múltiple 
Las variables que entran en el procedimiento de regresión son aquellas que han resultado 
significativas y presentan una buena adecuación al modelo,  tanto en ámbito parental cognitivo 
como educativo: locus de control, claridad, atención, reparación, descarga emocional, 
inconsistencia disciplinaria y disciplina severa. Por otra parte, la escala global del foco de 
evitación, constructo construido por la suma de diversas escalas entre las cuales figura la 
descarga emocional, se ha suprimido del análisis de las variables significativas al incluir la 
puntuación de la variable simple de descarga emocional dentro de la propia variable compuesta 
(principio jerárquico); también se opera de esta manera al objeto de ponderar  la cantidad de 
variables en función del número de sujetos de la muestra, tratando de no superar nunca la 
relación de una variable  en el modelo por cada diez sujetos. El método aplicado es el de 
máxima verosimilitud hacia adelante, en la Tabla 40, se exponen los resultados. 
 
 
Tabla 40. Resultados de la regresión logística múltiple del nivel de riesgos/necesidades criminógenas de los 
menores en función de la competencia parental. 
 β E.T. Wald p Exp(β) C.I. 95% 





,270 ,074 13,232 ,000 1,310 ,1,133 1,515 





,406 ,132 9,422 ,002 1,501 1,158 1,945 
  Descarga 
emocional 
,258 ,081 10,192 ,001 1,294 1,105 1,516 
  Constante -4,432 1,124 15,560 ,000 ,012   





Atención -,103 ,046 5,022 ,025 ,902 ,825 ,987 
 Disciplina 
severa 
,338 ,133 6,411 ,011 1,402 1,079 1,821 
  Descarga 
emocional 
,273 ,085 10,250 ,000 1,310 1,112 1,552 
  Constante -1,134 1,769 ,411 ,552 ,322   
Nota: GL=1. a  Variable(s) introducida(s) en el paso 1: Descarga emocional. 
b  Variable(s) introducida(s) en el paso 2: Disciplina severa. 
c  Variable(s) introducida(s) en el paso 3: Atención. 
 
 
El modelo clasifica correctamente  el 75% de los casos, demostrando una buena 
sensibilidad y especificidad (72% y 79%, respectivamente). La Rcuadrado de Nagelkerke es de 
,38.  Exhibiendo una bondad de ajuste buena en la prueba de Hosmer –Lemeshow, χ2 
(8)=6,221;  p=,622. La prueba Ómnibus sobre los coeficientes del modelo es significativa, 
χ2(3)=33,835; p<,001. 
 
El nivel de riesgo de actividad delictiva de los menores varía en función de la disciplinaria 
severa paterna, del grado de atención que los padres prestan a sus estados emocionales, es 
decir, a mayor atención a las emociones menos grado de riesgo, y de la intensidad de la 
descarga emocional que produzcan en la resolución de sus dificultades, en este caso muy 
relacionadas con la actividad delictiva del hijo. 
 
Veamos cómo se resuelve la ecuación de la regresión logística múltiple, a partir de los 
resultados de la Tabla 40 y obtengamos la probabilidad estimada de que un menor pertenezca a 






Por ejemplo, para un padre con dos desviaciones típicas por debajo de la  media en 
disciplina severa y descarga emocional y dos por encima en atención, teniendo en cuenta que: 
disciplina severa, M=7,14; DT=2,35, atención, M=28,3; DT=5,6, y  descarga emocional, 
M=6,8; DT=3,4, la probabilidad estimada de que su hijo pertenezca a un grupo de riesgo será 
igual a (redondeada a dos decimales). 







La odds estimada, es decir, la probabilidad estimada de que un hecho dado suceda frente a 




Es decir, un padre con esas características es 0,01 veces más probable que tenga un hijo en 
un grupo de riesgo de actividad delictiva. 
 
En cambio un padre con dos desviaciones típicas por encima de la media en disciplina 
severa y descarga emocional, y dos por debajo en atención emocional, es decir, que aplique 
disciplina severa en la práctica educativa con sus hijos, emplee la descarga emocional como 
técnica de resolución de conflictos con su hijo y no preste atención a sus emociones, la 










Es decir, en este tipo de padres es 99 veces más probable que su hijo pertenezca a un grupo 
de riesgo de actividad delictiva a que no pertenezca. 
 
La razón de odds entre ambos padres será igual a. 
 
Razón de odds=99/0,01=9900 
 
Por lo tanto, la posibilidad de que un menor  pertenezca  a un grupo de jóvenes con intensos 
factores de riesgo en la comisión de actividades delictivas en relación con no pertenecer, es 
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9900 veces mayor en los hijos de los progenitores que tienen una alta descarga emocional, 
aplican disciplina severa y no prestan atención a sus emociones, respecto a los hijos de los 
padres de características opuestas. 
 




3.3. SEGUNDO ESTUDIO: LA RELACIÓN ENTRE LAS PRÁCTICAS EDUCATIVAS 
PARENTALES, EL CLIMA FAMILIAR, LA PSICOPATOLOGÍA DE LOS PADRES Y 
OTRAS VARIABLES DE CONTEXTO CON LA PRESENCIA DE RASGOS  
AFECTIVOS, CONDUCTUALES E INTERPERSONALES  CORRESPONDIENTES 
AL ÁMBITO DE LAS PERSONALIDADES PSICOPÁTICAS. 
 
 
3.3.1. Estudio de la  descripción básica de las variables sociodemográficas y contextuales 
En el primer estudio se expone esta descripción en el apartado dedicado al estudio de los datos 
de los progenitores.  
 
3.3.2. Estudio de la  psicopatología en padres y menores 
Análisis de fiabilidad de los instrumentos empleados para la psicopatología  
Los resultados de la consistencia interna, alfa de Cronbach, para el SCL-90-R , tanto para los 
cuestionarios aplicados a los menores como los correspondientes a los padres son muy buenos 
como se puede apreciar seguidamente: total SCL-90-R (padres), α=,962. Oscilando entre la 
ideación paranoide, α=,543, y somatización, α=,865. Cómo los correspondientes a menores: 
total SCL-90-R (menores), α=,976. Oscilando entre la ansiedad fóbica, α=,689,  y 
somatización, α=,862. 
 
Estudio de contraste del estado clínico informado por los progenitores de los menores en 
conflicto  con la población normal. 
Los resultados del Total de Síntomas Positivos (TSP), el Índice de Severidad Total (GSI) y el 
Índice de Síntomas Positivos (PSDI) indican  que los progenitores de los menores en conflicto 
estudiados, presentaban diferencias significativas en la salud mental respecto a la  población de 
referencia, en el sentido de que manifestaban quejas más generalizadas y difusas sobre su salud 
mental, al apreciar menos intensidad por cada queja sintomática, lo que constituye un patrón 
especifico de conformación de la queja (veáse Tabla 41 ). 
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Tabla 41. Escalas Básicas y Globales de evaluación del SCL-90-R, progenitores. Valores t para una muestra. 
Variables  M Valor de 
 prueba 
t p C.I. para la diferencia al  
95% 
Inferior       Superior 
Somatización 0,89 0,55 4,56 ,000 0,19 0,49 
Obsesivo-compulsivo  0,86 0,60 3,98 ,000 0,13 0,38 
Susceptibilidad interpersonal 0,62 0,45 3,55 ,001 0,07 0,26 
Depresión  0,90 0,72 2,86 ,005 0,06 0,31 
Ansiedad  0,66 0,52 2,47 ,015 0,03 0,26 
Hostilidad  0,50 0,45 ,910 ,365 -0,60 0,16 
Ansiedad Fóbica 0,31 0,25 1,31 ,192 -0,03 0,14 
Paranoia 0,64 0,47 3,82 ,000 0,08 0,26 
Psicoticismo  0,37 0,21 4,19 ,000 0,08 0,23 
Índice de síntomas positivos PSDI  1,62 1,75 -2,64 ,010 -0,23 -0,03 
Índice de severidad total GSI 0,86 0,51 2,11 ,037 0,02 0,68 
Total síntomas positivos PST 35,31 25,32 5,29 ,000 6,24 13,75 




El contraste del estado psicopatológico, y sus intervalos de confianza,  manifestado por la 
población de progenitores y la población normalizada, puso de manifiesto que los progenitores 
presentaron más sintomatología significativa (veáse Tabla 41) en todas las variables estudiadas, 
excepto en hostilidad y fobia, pero de forma especial en somatizaciones, obsesiones, paranoia y 
psicoticismo. 
 
En todo caso, como se ve a continuación, los progenitores presentaban más desajuste 
psicológico que sus hijos. 
 
Estudio de contraste del estado clínico informado por menores en conflicto  con la población 
normal 
Los resultados del Total de Síntomas Positivos (TSP), el Índice de Severidad Total (GSI) y el 
Índice de Síntomas Positivos (PSDI) indicaron  que los menores en conflicto estudiados, no 
presentaban desajuste psicológico respeto a la población general, pero sí una menor intensidad 
de la queja aunque ésta se encontraba más ampliada, es decir, ofrecían un patrón de relación en 
el que tienden a quejarse. 
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Tabla 42. Escalas Básicas y Globales de evaluación del SCL-90-R, menores. Valores t para una muestra. 
Variables  M Valor de 
 prueba 
t p C.I. para la diferencia al  
95% 
Inferior       Superior 
Somatización 0,54 0,55 -0,08 ,939 -0,11 0,10 
Obsesivo-compulsivo  0,83 0,60 3,76 ,000 0,11 0,35 
Susceptibilidad interpersonal 0,63 0,45 3,10 ,003 0,06 0,29 
Depresión  0,70 0,72 -,280 ,780 -0,14 0,11 
Ansiedad  0,55 0,52 0,57 ,567 -0,08 0,14 
Hostilidad  0,58 0,45 1,76 ,082 -0,02 0,29 
Ansiedad Fóbica 0,27 0,25 0,30 ,765 -0,07 0,09 
Paranoia 0,71 0,47 3,90 ,000 0,12 0,37 
Psicoticismo  0,44 0,21 4,12 ,000 0,12 0,34 
Índice de síntomas positivos PSDI  1,49 1,75 -4,24 ,000 -0,37 -0,14 
Índice de severidad total GSI 0,62 0,51 1,95 ,054 -0,01 0,22 
Total síntomas positivos PST 32,78 25,32 3,74 ,000  3,50 11,42 
Nota: GL=100; M=media de la muestra de menores estudiada; Valor de prueba=media de la población española de referencia 
 
 
 El contraste del estado psicopatológico, y sus intervalos de confianza,  manifestado por los 
menores  y la población normalizada puso de manifiesto que los primeros presentan 
sintomatología significativa (veáse Tabla 42) en obsesiones (preocupaciones por pensamientos, 
impulsos y acciones que son experimentados como imposibles de evitar o no deseados) y 
susceptibilidad interpersonal (sentimientos de inferioridad e inadecuación sobre todo 
cuando la persona se compara con los otros, hipersensibilidad a las opiniones y actitudes 
ajenas y, en general, incomodidad e inhibición en las relaciones interpersonales), así 
como en psicoticismo  (intensos sentimientos de alienación social, alucinaciones, 
esquizoidismo y pérdida del sentido de la realidad) y paranoia (suspicacia, auto-
referencia, ideación delirante, grandiosidad, miedo a la pérdida de control, hostilidad). 
Así pues, los menores presentaron un perfil en el que destacaron las dificultades en 
habilidades sociales, la preocupación por el control de los impulsos, la susceptibilidad 
interpersonal y la extrañeza de uno mismo. 
 
Relación entre las respuestas de los padres y de los menores en el SCL-90-R. 
Se estudiaron las respuestas de padres e hijos en el Cuestionario. En la Tabla 43 se puede 
observar cómo se establecen las correlaciones –rho de Spearman-, ya que las variables 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        265 
 
 
estudiadas no poseen distribución normal,   entre las diversas escalas.  Llama la atención que 
las escalas maternas de susceptibilidad interpersonal, paranoia y psicoticismo apenas  se 
asociaron a las escalas de los hijos. De igual manera, la ansiedad, la obsesión y la hostilidad son 
los rasgos de las personas vinculadas que más se asociaron a la psicopatología de los hijos. 
Además, en los hijos, la hostilidad y la obsesión, se asoció de forma significativa a los ítems 
adicionales maternos, ―que para un clínico normal constituyen un claro referente de depresión 
melancólica‖ (Derogatis, 2002, p. 18). Otra dimensión psicológica, que habla de disfunciones 
en la vivencia corporal, aunque es preciso considerar la importancia de que albergue patología 
médica, es la somatización de los jóvenes, que se correlacionó significativamente con la 
somatización materna, la obsesión y  la ansiedad. Las dimensiones del espectro psicótico -
psicoticismo y  paranoia-  también encuentran lugar a asociaciones significativas; 
especialmente, el psicoticismo de los jóvenes que correlacionó con las dimensiones maternas 
de somatización y ansiedad. 
 
El índice de severidad general de sufrimiento psicológico de los menores correlacionó con la 
obsesión materna, la hostilidad y la ansiedad. 
 
Especial consideración, por la importancia que tiene para este trabajo, merece la dimensión 
hostilidad,  por cuanto alude a ―pensamientos, sentimientos y conductas propios de estados de 
agresividad, ira, irritabilidad, rabia y resentimiento‖ (Derogatis, 2002, p. 17). Pues bien, la 
hostilidad de los jóvenes es la dimensión que más, y en mayor medida, correlacionó con las 
diversas dimensiones maternas, asociándose a todos los rasgos excepto fobia y paranoia. 
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Somatización ,25* ,19* ,05 ,12 ,18 ,26** ,05 -,01 ,16 ,01 ,13 ,18 ,07 
Obsesivo-
compulsivo  
,29* ,24* ,10 ,30* ,25** 0,35** ,18 ,13 ,25* ,19 ,23* ,32** ,11 
Susceptibilidad 
interpersonal 
,11 ,10 ,06 ,14 ,07 ,25* ,18 -,03 ,13 - ,01 ,12 ,16 -,11 
Depresión  ,13 ,18 ,08 ,17 ,14 ,35** ,13  ,02 ,14 ,09 ,18 ,20* ,13 
Ansiedad  ,27* ,32* ,14 ,32* ,31** ,40** ,23*  ,07 ,23* ,20* ,29 * ,34** ,21* 
Hostilidad  ,18 ,23* ,12 ,23* ,26* ,32** ,23* ,11 ,18 ,18 ,23* ,27** ,11 
Ansiedad 
Fóbica 
-,01 ,05 -,05 ,09 -,09 ,09 ,05 -,18 ,01 ,01 ,01 ,03 ,04 
Paranoia -,03 -,04 -,04 ,01 -,13 ,02 ,01 -,03 ,18 -,04 -,01 ,05 -,06 
Psicoticismo  ,12 ,08 ,01 ,15 ,15 ,20* ,03 -,01 ,01 ,06 ,11 ,16 ,02 
Ítems 
adicionales  
,14 ,20* ,03 ,15 ,09 ,20* ,02 ,01 ,19 ,05 ,12 ,13 ,11 




,15 ,17 ,07 ,27* ,27** ,27** ,15 -,03 ,19 ,01 ,16 ,18 ,10 
Total síntomas 
positivos PST 




,05 ,19 ,19 ,08 ,09 ,28** ,10 -,01 ,06 ,03 ,10 ,12 ,10 
(**)  La correlación es significativa al nivel 0,01 (bilateral). 
(*)  La correlación es significativa  al nivel 0,05 (bilateral)




Otras variables relacionadas con la salud mental del menor 
 Además de la valoración de la salud mental de los menores por medio del SCL-90-R, se 
establecieron otros dos criterios: por un lado, la existencia de diagnósticos y, por otro, la 
evaluación de los menores en lo tocante a los códigos Z de la OMS, respecto a los factores 
que influyen en el estado de salud y en el contacto con los dispositivos. En ambos casos, el 
registro se realizó basándose en varias fuentes: la existencia de diagnósticos previos por 
parte de los Equipos de Salud Mental públicos o privados, la existencia de diagnósticos por 
parte de los dispositivos específicos de Justicia, entiéndase Equipos Técnicos de los 
Juzgados de Menores y los aportados por los Centros Terapéuticos de cumplimiento de 
medidas judiciales.  
 
Si bien, el sistema de fiabilidad del Cuestionario de Datos Técnicos Sociodemográficos 
ya se expuso al principio del estudio 1, señalar que en el caso de la valoración del estado de 
salud del menor, la coincidencia de la clasificación de los menores por parte de los 
evaluadores fue plena. 
 
A continuación, se indican los porcentajes relativos a la salud mental de los menores: 
ningún trastorno: 63,4%, trastornos graves del comportamiento: 23,6%, abuso 
perjudicial/trastorno por tóxicos: 4%, retraso madurativo no grave: 2%, trastornos 
emocionales/personalidad: 3%, trastorno psicótico sin brote actual: 4%. 
 
Como se puede apreciar, un tercio de los menores sufre algún tipo de patología grave, 
destacando especialmente un quinto de la muestra por padecer un trastorno grave de 
conducta, en cualquiera de sus dos acepciones principales: Trastorno Disocial o Trastorno 
por Hiperactividad y Falta de Atención. Cierto,  que muchos más menores habían sufrido 
rasgos de hiperactividad o falta de atención, así como  síntomas leves de Trastornos de 
Conducta Disocial a lo largo de su infancia y comienzos de adolescencia. También, llama la 
atención el bajo porcentaje en el consumo de tóxicos, ya que el consumo de drogas es un 
potente predictor del riesgo de conducta delictiva. 
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En las siguientes cuatro Tablas, de la 44 a la 47, se informan los porcentajes de 
problemas de naturaleza social que han influido en el sistema de salud de los menores 
(factores que influyen en el estado de salud  de los menores, criterios OMS.).  
 
 




Ninguno 73 72,3 
Ajustes de ciclos vitales 2 2,0 
Situaciones familiares atípicas 12 11,9 
Dificultades con  la adaptación cultural 10 9,9 
Exclusión o rechazo social 1 1,0 
Otros problemas 3 3,0 
Total 101 100,0 
 
 
Casi un 28% de menores  presentó dificultades con el ambiente social, del que sólo un 
10% tiene dificultades de adaptación cultural, básicamente se trata de jóvenes recién 
incorporados al país, y que sufren la presión de situaciones más normativizadas que en sus 
lugares de procedencia. 
 
En la Tabla 45, se aprecia que un 40% de los menores ha padecido situaciones, aún 
presentes en cuanto a su significación y resonancia emocional, que han perturbado su 
infancia. Destacando, casi, en un 20%  la pérdida de relación y vínculos afectivos. 
 
 




No 61 60,4 
Pérdida de relación afectiva 19 18,8 
Cambio de domicilio 3 3,0 
Alteración del patrón de relación familiar 5 5,0 
Hechos conducentes a pérdida autoestima 1 1,0 
Problemas  relacionados con abuso físico 2 2,0 
Experiencias atemorizantes en la niñez 4 4,0 
Otras experiencias negativas 6 5,9 
Total 101 100,0 
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En la Tabla 46, que orienta hacia patrones de crianza anómalos y malos tratos, se puede 
comprobar cómo casi la mitad de la muestra, ha sufrido dichas dificultades, al punto de que  
una quinta parte ha crecido en contextos con una inadecuada supervisión de sus actividades 
cotidianas. 
 




No 55 54,5 
Supervisión inadecuada 28 27,7 
Superprotección 6 5,9 
Crianza en instituciones 2 2,0 
Víctima propiciatoria 1 1,0 
Abandono emocional. 3 3,0 
Otros problemas relacionados con negligencia 4 4,0 
Otros problemas específicos de crianza 2 2,0 
Total 101 100,0 
 
 
La Tabla 47, es la que presenta los datos más amplios de disfunción, y ello, 
específicamente, por tres tipos de situaciones: primero, la importante cantidad de 
dificultades actuales que tienen los jóvenes con sus padres, y que en ocasiones coadyuva la 
acción delictiva o constituye el delito mismo; segunda, por los problemas entre los padres y 
que el joven los percibe como un fuerte estresor; y tercero, por los hechos que se producen 
durante el proceso de ruptura familiar, que si bien suele ser muy anterior en origen al 
momento del delito del joven, éste los sigue viviendo como presentes, bien por el enorme 
eco emocional que hayan tenido en el joven, bien porque algún adulto significativo siga 
remarcando el pasado. 
 




No 43 42,6 
Problemas entre los miembros de la pareja 10 9,9 
Problemas relacionados con los padres 14 13,9 
Soporte familiar inadecuado 5 5,0 
Ausencia de un miembro de la familia 4 4,0 
Desaparición/muerte miembro familia 4 4,0 
Ruptura por separación o divorcio 15 14,9 
Otros problemas del grupo de apoyo 6 5,9 
Total 101 100,0 
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3.3.3. Estudio de las  prácticas educativas 
A continuación, se estudió la relación entre las escalas del Alabama Parenting 
Questionnaire, tanto la versión de los padres como la versión de los hijos. Los coeficientes 
alfa totales del APQ oscilan entre:,779, padres,  y ,723, menores.  
 
  El APQ, como ya hemos visto, se compone de las escalas de implicación parental, 
crianza positiva –contingencias positivas- y disciplina apropiada –que en el estudio original 
se recoge como ―otras conductas‖ a las que nosotros le hemos extraído el ítem 39-; y de las 
escalas de disciplina inconsistente, pobre supervisión y disciplina severa que recoge el ítem 
―tus padres te gritan cuando haces algo malo‖(ítem 39), ya que sino ésta escala sería de 
pleno castigo físico. El propósito fue comprender la relación entre las diversas escalas, para 
ello se aplicó una matriz de correlaciones de Pearson. Los resultados obtenidos, Tablas 48 y 
49,  mostraron coherencia, por cuanto, las escalas positivas correlacionaron entre sí y las 
escalas negativas entre ellas; es decir, los padres aplicaron, en términos generales 
planteamientos coherentes de refuerzo, por un lado, y castigo, por otro. Ahora bien, los 
resultados nos informaron de ciertas peculiaridades, por ejemplo: los coeficientes de 
correlación son levemente más altos en la percepción que tienen los menores del sistema 
parental de crianza y educación  de los padres, incluso hay alguna correlación alta, como la 
existente entre las contingencias positivas (crianza positiva) e implicación materna. Otro 
aspecto llamativo, es que las respuestas de los padres, sólo informaron de que la pobre 
supervisión correlaciona negativamente con la implicación parental, cuando lo esperable 
sería una mayor relación negativa entre las escalas positivas y las negativas, incluso una 
escala como otras conductas, que hace referencia a ítems de disciplina apropiada colocadas 
en el cuestionario para disimular, en parte, los ítems de disciplina severa, y en concreto los 
de castigo físico, correlacionó de forma significativa, pero baja, con disciplina severa. Todo 
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Tabla 48. Coeficientes de correlación r entre las escalas APQ (padres). 












Implicación parental   1 ,480** ,263** -,258** -,156 -,110 
Contingencias positivas 
padres 
  ,480** 1 ,261** -,121 ,065 ,096 
Otras conductas padres   ,263** ,261** 1 -,002 -,046 ,210* 
Pobre supervisión 
padres 
  -,258** -,121 -,002 1 ,175 ,315** 
Inconsistencia 
disciplinaria padres 
  -,156 ,065 -,046 ,175 1 ,365** 
Disciplina severa 
padres 
  -,110 ,096 ,210* ,315** ,365** 1 
**  La correlación es significativa al nivel 0,01 (bilateral). 
*  La correlación es significante al nivel 0,05 (bilateral). 
 
 
Tabla 49.Coeficientes de correlación r entre las escalas APQ (menores-hijos). 
** La correlación es significativa al nivel 0,01 (bilateral). 
*  La correlación es significante al nivel 0,05 (bilateral). 
 
 
En la Tabla 50, se expone el grado de asociación entre las respuestas de los padres y de 
los hijos al cuestionario APQ, dado que las respuestas no se distribuyen normalmente, se 






















1 ,532** ,615** ,037 -,425** -,235* -,402** 
Implicación 
parental padre 
,532** 1 ,464** ,263* -,224* -,128 -,255* 
Contingencias 
positivas 
,615** ,464** 1 ,033 -,176 -,074 -,321** 
Otras conductas ,037 ,263* ,033 1 ,051 ,115 ,178 
Pobre supervisión -,425** -,224* -,176 ,051 1 ,386** ,332** 
Inconsistencia 
disciplinaria 
-,235* -,128 -,074 ,115 ,386** 1 ,315** 
Disciplina severa -,402** -,255* -,321** ,178 ,332** ,315** 1 
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Tabla 50. Resultados del coeficiente rho - ρ- para las respuestas de padre e hijos al cuestionario APQ. 




























,307** ,252* ,158 ,030 -,188 -,081 -,111 
Contingencias 
positivas  
,081 ,044 ,081 -,051 ,045 -,015 ,056 
Otras conductas  ,223* ,300** ,146 ,032 -,024 -,069 ,004 
Pobre 
supervisión  
-,261** -,147 -,242* ,042 ,445** ,211* ,326** 
Inconsistencia 
disciplinaria  
-,330** -,283** -,296** ,107 ,235* ,189 ,366** 
Disciplina 
severa  
-,188 -,168 -,185 ,055 ,361** ,324** ,384** 
*La correlación es significativa al nivel 0,05 (bilateral). 
**la correlación es significativa al nivel 0,01 (bilateral). 
 
 
Como se puede observar, existe un moderado-alto nivel de asociación entre las 
respuestas de los hijos y la de sus padres, si bien se pueden hacer varias precisiones: 
primero, la variable otras conductas, que se pudiera entender que agrupa cuestiones relativas 
a prácticas disciplinarias apropiadas, no guarda asociación entre los hijos y sus padres; 
segundo, y más importante, unos y otros no mantienen criterios comunes en la variable  
contingencias positivas ni en la inconsistencia disciplinaria, es decir,  en su visión de las 
acciones educativas correspondientes a una crianza positiva o incoherente. Da la impresión, 
por todo ello, que tiende a existir más acuerdo sobre las tácticas negativas que sobre las 
positivas. 
 
3.3.4. Estudio de las variables relacionadas con el clima familiar 
Estudio de contraste del análisis del entorno familiar informado  por los menores en 
conflicto  con la población normal 
Las relaciones familiares fueron estudiadas por medio de la FES-Escala de Clima Social en 
la Familia. La fiabilidad del cuestionario en la muestra fue baja, α= ,531, posiblemente por 
el tipo de población y el contexto forense de exploración. 
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El contraste del clima familiar, y sus intervalos de confianza,  manifestado por la 
población de menores y la población normalizada puso de manifiesto que los menores 
presentaron una percepción de las relaciones con una tasa menor de conflicto familiar y 
mayor cohesión familiar, o dicho de otra manera, con una menor expresión de las emociones 
negativas en el seno de estructuras familiares con alta cohesión entre sus miembros. Para la 
dimensión desarrollo los resultados indicaron que los miembros de la estructura familiar se 
perciben con menor autonomía, más implicados en actividades prácticas, competitivas, y 
vinculados socialmente en actividades recreativas, en el seno de familias organizadas y 
estables. Estos resultados de contraste deben tomarse con cautela habida cuenta el tipo de 
población y el contexto de estudio (veáse Tabla 51). 
 
 
Tabla 51. Escalas de clima social en la familia (FES), menores. Valores t para una muestra. 
Variables  M Valor de 
prueba 
t p C.I. para la diferencia al  
95% 
Inferior       Superior 
Cohesión 6,89 6,29 2,48 ,015 0,12 1,08 
Expresividad  5,42 5,28 0,87 ,383 -0,17 0,44 
Conflicto 2,69 3,36 -3,23 ,002 -1,07 -2,58 
Autonomía  4,78 5,72 -5,81 ,000 -1,26 -0,62 
Actuación 6,15 5,68 3,55 ,001 0,22 0,76 
Intelectual-Cultural 4,67 4,64 0,16 ,875 -0,39 0,45 
Social-Recreativo 5,43 4,36 2,58 ,011 0,248 1,90 
Moralidad-Religiosidad 4,37 4,21 0,94 ,351 -0,17 0,49 
Organización 7,02 6,17 4,58 ,000 0,48 1,22 
Control  5,22 4,38 6,03 ,000 0,56 1,11 




Estudio del análisis de las relaciones del entorno familiar informado  por los menores en 
conflicto  en  relación al nivel de riesgos/necesidades criminógenas  de los hijos 
En este apartado se realizó un análisis  a propósito de cómo los menores en conflicto 
perciben las relaciones familiares en función de su graduación alta o baja en sus 
riesgos/necesidades criminógenas, es decir: en función del riesgo de aparición de conductas 
delictivas.  Para ello, se dividió la población en dos grupos, comparándose sus puntuaciones 
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en la FES, se utilizó el punto de corte establecido por el I.G.J.-J.: a partir de puntuaciones 
iguales o superiores a 9 el riesgo es de moderado a muy alto, en este caso 53 menores.  
 
Se estudió la normalidad de las variables en función de la distribución del punto de corte 
y se comprobó que no obedecían a criterios de normalidad, veáse apéndice Tabla 90. 
 
Se procedió a la aplicación de la prueba U de Mann-Whitney, y se encontraron 
diferencias significativas en expresividad, U=969,5; p<,05, conflicto,  U=956,5; p<,05, 
actuación, U=859,5; p<,01, orientación intelectual-cultural, U=852; p<,01, y organización, 
U=969,5; p<,05. En el sentido de que los menores de bajo riesgo presentaron: unas 
relaciones familiares que animaban a expresar directamente sus sentimientos y a actuar 
libremente (RMs= 57,30 y 45,29, rango promedio en menores de bajo y alto riesgo, 
respectivamente);  un menor grado de conflicto familiar  (RMs= 44,43 y 56,95); un 
incremento del fomento de actividades, como las escolares o laborales, orientadas a la 
acción y competición (RMs= 59,59 y 43,22); un grupo familiar que presentaba mayor interés 
por las actividades políticas, sociales, intelectuales y culturales , (RMs= 59,75 y 43,08); y 
todo ello en el seno de un mayor nivel de organización familiar (RMs= 57,30 y 45,29).  
 
Señalar que el resto de las subescalas estudiadas: cohesión, U=1007; ns, autonomía, 
U=1019; ns, orientación socio recreativa, U=1013; ns, orientación moral  religiosa, U=1092; 
ns, y control, U=1270; ns, no presentaron diferencias significativas en sus rangos; en todo 
caso, la subescala cohesión ofreció una discreta tendencia a la significación, U=1007; p=,64. 
 
3.3.5. Estudio de las variables relacionadas con las conductas externalizantes y la 
psicopatía 
El factor Externalizante (factor de segundo orden) hace referencia a un conjunto de 
conductas (factores de primer orden) caracterizadas por peleas, desobediencia, ira, 
destrucción, delincuencia y agresividad. Por lo que, es esperable que el factor Externalizante 
se encuentre asociado a la búsqueda de sensaciones, el estilo parasitario, la ausencia de 
objetivos, la impulsividad, la irresponsabilidad, el pobre control de la ira, los problemas 
tempranos de conducta, la conducta criminal grave, la violación de las medidas judiciales 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        275 
 
 
impuestas y la versatilidad delictiva (factor 2, Estilo de vida desviado de la PCL-YV). 
Siguiendo los trabajos de Achenbach, los trastornos de conducta, el abuso de sustancias y la 
hiperactividad, se corresponden con el factor Externalizante.  
 
 A continuación, se documentan los resultados correspondientes a la psicopatología de 
menores del  Cuestionario de Datos Técnicos y Sociodemográficos, en su vertiente de 
trastornos de tipo Externalizante: Trastornos graves del comportamiento: 24%. Abuso 
perjudicial/Trastorno por tóxicos: 4%.  Como se puede apreciar, los trastornos de raíz 
Externalizantes están presentes en el 28% de la muestra. 
 
 
De igual modo, se revisaron las puntuaciones en insensibilidad emocional, impulsividad y 
narcisismo correspondientes a la APSD, ya informadas en el estudio 1.  
 
Además, se tuvo en cuenta, especialmente, las puntuaciones del Factor 2 (Estilo de vida 
desviado) de la PCL-YV, así como los seis elementos de la  escala de Hostilidad del SCL-
90-R y el Total de la puntuación del I.G.I-J. 
 




Tabla 52. Estadísticos descriptivos de instrumentos vinculados a la psicopatía y a los trastornos externalizantes. 
Variablesª  Rango Míni. Máxi. M. DT 
Total PCL-YV 31 0 31 8,06 7,07 
Factor 1 PCL-YV. 
Interpersonal/Afectivo 
12 0 12 3,30 3,55 
Factor 2 PCL-YV. Estilo de 
vida desviado 
19 0 1 4,66 3,96 
APSD. Insensibilidad 
emocional padres 
12 0 12 3,33 2,79 
APSD. Narcisismo padres 13 0 13 3,88 3,35 
APSD. Impulsividad padres 9 0 9 4,34 2,48 
APSD. Insensibilidad 
emocional profesional 
12 0 12 3,91 2,68 
APSD. Narcisismo 
profesional 
14 0 14 3,43 3,11 





10 0 10 4,68 2,29 
APSD. Insensibilidad 
emocional combinado 
12 0 12 4,49 2,92 
APSD. Narcisismo 
combinado 
14 0 14 4,60 3,38 
APSD. Impulsividad 
combinado 
10 0 10 5,28 2,35 
SCL-90-R. Hostilidad menor 3,30 0 3,30 ,585 ,774 
IGI. Nivel de riesgo total  30 0 30 10,54 7,97 
Nota;  a: n=101. La media (M), la desviación típica (DT) y rango de las escalas, el mínimo valor de la variable (Mini.) y el 
máximo valor de la variable (Máxi.). 
 
 
Recordemos que las fiabilidades alfa de Cronbach obtenidas en estos instrumentos, y 
expuestas en el trabajo anterior, son altas, pues oscilan entre valores aceptables a valores 
altos o excelentes. 
 
Para estudiar la distribución de estas variables, relacionadas con los trastornos 
externalizantes en la muestra, se clasificó a los menores en tres grupos en función de la 
variable factores de riesgo de reincidencia, obtenida de los puntos de corte del IGI-J; de tal 
manera que los menores con una puntuación hasta 8 se situaron en riesgo bajo, los menores 
con puntuación de 9 a 22 se encontraron en el grupo de riesgo moderado, y aquellos cuya 
puntuación sea igual o superior a 23 se adscribieron a la franja de riesgo alto o muy alto. 
Dado el tamaño de los grupos configurados: riesgo bajo= 48 menores, riesgo moderado= 45 
y riesgo alto= 8 menores, y habida cuenta que las variables no se distribuyeron con 
normalidad, veáse apéndice Tabla 91;  para la comparación entre los tres grupos, se utilizó la 
prueba no paramétrica H de Kruskal-Wallis, y para comparaciones entre dos grupos se 
utilizó la prueba U de Mann-Whitney con la corrección de Bonferroni, su aplicación nos 
llevó a basar las decisiones en un nivel de significación de ,05/3=,017. 
 
A continuación, se exponen en la Tabla 53, los resultados. Señalar que se ha tenido en 
cuenta la APSD en su versión profesional, al objeto de mayor concisión, aunque si se realizó 
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Tabla 53. Resultados de la prueba H de Kruskal-Wallis sobre el grado de riesgo –bajo, moderado y alto- en 
función de las variables asociadas a los trastornos externalizantes y la psicopatía. 
Variables χ p 
Factor 1. Interpersonal. (PCL-YV) 55,158 ,000 
Factor 2. Estilo de vida desviado. (PCL-YV) 60,202 ,000 
Puntuación total (PCL-YV) 64,815 ,000 
Insensibilidad emocional (APSD-Profesional) 41,535 ,000 
Impulsividad (APSD-Profesional) 50,633 ,000 
Narcisismo (APSD-Profesional) 47,790 ,000 
Hostilidad (SCL90-R-Menor) 18,438 ,000 
Nota;  G.L.=2 
 
 
Se observa que los grupos comparados difieren significativamente en las variables 
relacionadas con las conductas externalizantes. Para analizar cuáles son los grupos concretos 
que difieren entre sí, se emplea la U de Mann-Whitney con la corrección de Bonferroni 
(veáse Tabla 54). 
 
 
Tabla 54. Resultados de la prueba  U de Mann-Whitnney sobre el grado de riesgo en función de las variables 
asociadas a los trastornos externalizantes y la psicopatía. 














Factor 1. Interpersonal. (PCL-YV) 264,00 ,000 30,00 65,13 
Factor 2. Estilo de vida desviado. 
(PCL-YV) 
195,00 ,000 28,56 66,67 
Puntuación total (PCL-YV) 152,00 ,000 27,67 67,62 
Insensibilidad emocional (APSD-
Profesional) 
401,00 ,000 32,85 62,09 
Impulsividad (APSD-Profesional) 239,00 ,000 29,49 65,68 
Narcisismo (APSD-Profesional) 302,00 ,000 30,79 64,29 
Hostilidad (SCL90-R-Menor) 568,00 ,000 36,33 58,38 
Riesgo  
Bajo-Alto 
Factor 1. Interpersonal. (PCL-YV) ,00 ,000 24,50 52,50 
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Factor 2. Estilo de vida desviado. 
(PCL-YV) 
1,00 ,000 24,52 52,38 
Puntuación total (PCL-YV) ,00 ,000 24,50 52,50 
Insensibilidad emocional (APSD-
Profesional) 
2,00 ,000 24,54 52,25 
Impulsividad (APSD-Profesional) 17,00 ,000 24,85 50,38 
Narcisismo (APSD-Profesional) 6,00 ,000 24,63 51,75 
Hostilidad (SCL90-R-Menor) 84,00 ,010 26,25 42,00 
Riesgo 
Moderado-Alto 
Factor 1. Interpersonal. (PCL-YV) 30,00 ,000 23,67 48,31 
Factor 2. Estilo de vida desviado. 
(PCL-YV) 
20,50 ,000 23,46 45,75 
Puntuación total (PCL-YV) 9,500 ,000 23,21 48,31 
Insensibilidad emocional (APSD-
Profesional) 
54,00 ,001 24,20 42,75 
Impulsividad (APSD-Profesional) 91,50 ,026 25,03 38,06 
Narcisismo (APSD-Profesional) 67,50 ,004 24,50 41,06 
Hostilidad (SCL90-R-Menor) 178,50 ,971 27,03 26,81 
RM= Rango Promedio. Rango Riesgo Menor y Mayor hacen referencia a riesgo promedio más bajo o alto en cada una de 
las categorías y a través de las diversas variables. 
 
 
Los resultados informan que hay diferencias en todas las variables estudiadas en los 
diversos grupos de clasificación, excepto entre el grupo de riesgo alto y moderado en la 
variable hostilidad e impulsividad (p<,017; corrección de Bonferroni) y siempre en un 
sentido creciente, a más riesgo puntuaciones más elevadas en las variables asociadas a los 
trastornos externalizantes. Aplicada la escala APSD en su versión combinada los resultados 
indican diferencias en el mismo sentido que la versión profesional, pero, nuevamente, en los 
grupos de riesgo moderado y alto no se aprecian diferencias, en este caso, entre la variable 
insensibilidad emocional (U=122, ns) e impulsividad (U=126, ns). 
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3.3.6. Estudio  de las relaciones y modelo de regresión de las prácticas educativas y el 
contexto familiar en relación con la salud mental de los menores 
Inicialmente, se pudo comprobar que no todas las variables  de competencia parental 
educativa y salud mental de los menores poseían distribución normal, (veáse apéndice Tabla 
92). 
 
Dada esta situación,  se realizó un análisis correlacional, empleando el estadístico rho -ρ- 
de Spearman, o el r de Pearson, según el caso, entre las variables de prácticas educativas 
parentales  y el GSI del SCL-90-R (veáse Tabla  55). 
 
 
Tabla 55. Resultados del análisis correlacional  de las prácticas educativa  y del índice e severidad general de 
desajuste mental, GSI, de los menores. 
 Índice de severidad 
general menor (GSI) 
Variables Pearson, r/ 
Spearman, ρ 
 
Implicación parental -,175 
Contingencias positivas -,035 
Pobre supervisión ,323** 
Inconsistencia disciplinaria ,088 
Disciplina severa ,196* 
Escalas positivas -,142 
Escalas negativas ,304** 
**La correlación es significativa al nivel 0,01 (bilateral). 
*La correlación es significativa al nivel 0,05 (bilateral). 
 
 
Se comprobó que la puntación del GSI del menor ofreció una relación moderada positiva 
y significativa con la pobre supervisión, la disciplina severa y las escalas negativas. 
 
Por otro lado, al objeto de estudiar la relación entre el trastorno mental de los menores y 
las prácticas de los padres, se procedió a dividir la muestra entre aquellos progenitores con 
menores sin trastorno y con trastorno;  en la muestra, 64 menores se encontraban libres de 
trastorno y 37 presentaban trastorno mental: trastornos graves del comportamiento, abuso de 
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tóxicos, diagnóstico de psicopatía, retraso madurativo, trastornos emocionales o de la 
personalidad y trastorno psicótico sin brote actual. 
 
Existencia de trastorno mental  en los menores y prácticas educativas de los padres. 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las 
pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 93. 
 
 De la aplicación de las pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov se comprobó que 
cumplían con una distribución normal las siguientes variables: implicación parental, 
contingencias positivas, pobre supervisión, inconsistencia disciplinaria  y escalas negativas; 
mientras que disciplina severa y escalas positivas no cumplían el requisito paramétrico. 
 
Hay diferencias respecto al uso que los progenitores hacen de la disciplina severa, 
U=864; p<,05, en el sentido de que sobre los menores libres de trastorno se ejerció sobre 
ellos menor disciplina severa (RMs= 46,59 y 59,65, rango promedio de la disciplina severa 
de los progenitores de menores sin trastorno y con trastorno).Las escalas positivas no 
presentaron diferencias apreciables, U=1018,500; ns. 
 
Respecto a las variables relativas a las practicas educativas que tuvieron distribución 
normal: implicación parental, contingencias positivas,  pobre supervisión, inconsistencia 
disciplinaria y el conjunto de las escalas negativas;  se aplicó un diseño factorial con el 
factor trastorno mental del menor en sus dos niveles (sin psicopatologia, con 
psicopatología). 
 
Los efectos univariados  del factor trastorno mental (veáse tabla 56) pusieron de 
manifiesto diferencias en las prácticas educativas parentales: pobre supervisión, 
inconsistencia disciplinaria y escalas negativas (pobre supervisión, inconsistencia 
disciplinaria y disciplina severa).  
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Tabla 56.  Efectos univariados en las prácticas educativas  para el factor trastorno mental del menor infractor 
(sin psicopatología, con trastorno). Efectos inter-sujetos. 
Variable MC F p Eta2 1-β Ms Mc 
Pobre 
supervisión 





1309,02 16,18 ,005 ,140 ,978 37,91 45,38 
Implicación 
parental 
32,10 ,704 ,403 ,007 ,132 35,64 36,81 
Contingencias 
positivas 
,466 ,028 ,866 0 ,053 24,16 24,30 
Inconsistencia 
disciplinaria 
176,491 9,998 ,002 ,092 ,879 12,80 15,54 
Nota: G.L=1;  Ms=media del grupo de menores sin psicopatología; Mc=media del grupo de menores con 
psicopatología. * Esta variable es la suma de pobre supervisión, inconsistencia disciplinaria y disciplina severa. 
 
 
Así pues, los progenitores de los menores infractores con trastornos psicopatológicos 
han ejercido procesos educativos de corte negativo frente a los progenitores de menores 
infractores normalizados (sin psicopatología). 
 
Salud mental de los menores y variables de contexto 
Como se pudo comprobar ninguna variable ofreció distribución normal, (veáse apéndice 
Tabla 94), por ello se realizó un análisis correlacional, empleando el estadístico rho -ρ- de 
Spearman, entre las variables de contexto familiar y el GSI (veáse Tabla 57). 
 
 
Tabla 57. Resultados del análisis correlacional ,coeficiente rho - ρ -,  del contexto familiar y del índice general 
de desajuste mental, GSI, de los menores. 



























GSI  -,303** -,355** ,362** -,060 -,170 -,163 -,058 -,075 -,324** ,033 
 
**  La correlación es significativa al nivel ,01 (bilateral). 
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Como se puede apreciar, el grado de cohesión familiar, la capacidad de poder expresar 
los sentimientos en el seno familiar y la organización de la familia se asociaron 
inversamente al nivel de psicopatología del menor, variando conjuntamente, de forma 
positiva y significativamente el  grado de conflicto en el seno de la familia y la 
psicopatología del joven. Es decir, la dimensión relación estaba claramente afectada en todos 
sus componentes, así como algo la dimensión estabilidad. 
 
Relaciones entre las prácticas educativas y puntuaciones altas en desajuste psicológico. 
Para ello, se clasificó a los menores en función de dos criterios: a) a partir de la muestra 
propia, de tal manera que aquellas puntuaciones obtenidas en el índice de severidad general 
del menor (GSI) iguales o superiores  a la puntuación T 63 (percentil 90), se les consideró en 
riesgo de desajuste psicológico; b) a partir del baremo de varones de la población general 
española (Derogatis, 2000), en este caso, el criterio a considerar es una puntuación igual o 
superior a 0,80 en GSI, que estadísticamente posee el mismo valor T que en el primer caso. 
 
A partir de la muestra propia, sólo un grupo de 10 menores cumplían el requisito. Para 
poder realizar un análisis de posibles diferencias entre el grupo en riesgo alto y riesgo bajo 
de desajuste psicológico respecto a las prácticas educativas de los padres, necesitábamos 
conocer los parámetros de normalidad y homocedasticidad en ambos grupos considerando la 
variable de agrupación -nivel de riesgo de GSI- (veáse apéndice Tabla 95).  
 
Sólo las variables pobre supervisión y disciplina severa  no cumplen los supuestos 
paramétricos. Realizado el análisis de diferencias de medias (prueba t) sobre las otras 
variables: implicación parental, crianza positiva o contingencias positivas e inconsistencia 
disciplinaria, así como las escalas positivas y negativas. Se rechazó la hipótesis nula en el 
caso de las escalas negativas; es decir, se entendió que existen diferencias significativas en 
el grupo de menores en riesgo de desajuste psicológico en la utilización por parte de sus 
progenitores de prácticas parentales inadecuadas en su conjunto, escalas negativas, t(99)=-
2,38; p<,05, en el sentido de que los progenitores de menores en riesgo bajo de desajuste 
mental ofrecen menos prácticas educativas de corte negativo (M=39,91 y 47,30,  medias de 
las escalas negativas de los progenitores de los menores de bajo y alto riesgo, 
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respectivamente). Sin embargo, no hubo significación en el conjunto de escalas positivas 
(prácticas educativas positivas), t(99)=-,256; ns, la implicación educativa, t(99)=-,261;ns, las 
contingencias positivas (crianza positiva), t(99)=-,154;ns, e inconsistencia disciplinaria, 
t(99)=-,301,ns. 
 
Para aquellas variables que no se ajustaron a una distribución normal (pobre supervisión 
y disciplina severa) se aplicó la prueba U de Mann-Whitney para el estudio de las 
diferencias de promedios de rangos, encontrándose que de forma específica ambos grupos se 
diferenciaban en la pobre supervisión, U=231,500; p<,05, pero no en la disciplina severa, 
U=385,00; ns, de tal manera que el rango promedio de la pobre supervisión de los 
progenitores de los menores en riesgo bajo es 48,54 frente al 73,35 de aquellos progenitores 
cuyos hijos tienen comprometida la salud psíquica. 
 
El mismo procedimiento se empleó para el segundo criterio, es decir, se comparó la 
muestra de jóvenes infractores con la población de varones no clínica, y se tomó el valor de 
contraste 0,80 para GSI, el grupo de menores seleccionados fue de 27. En ese caso algunas 
variables no poseían una distribución normal (veáse apéndice Tabla 96). 
 
Sólo las variables pobre supervisión y disciplina severa  no cumplen los supuestos 
paramétricos. Volviéndose a objetivar que los grupos se diferenciaban en las escalas 
negativas (prácticas parentales de corte negativo), t(99)=-2,273;  p<,05; (M=39,35 y 44,18).  
No encontrándose diferencias en las otras variables: escalas positivas (practicas parentales 
positivas), t(99)= ,012; ns, implicación parental, t(99)=,095; ns,  contingencias positivas, 
t(99)=-,133; ns, e inconsistencia disciplinaria, t(99)=-6,82, ns.  
 
Para aquellas variables que no se ajustaron a una distribución normal (pobre supervisión 
y disciplina severa) se aplicó la prueba U de Mann-Whitney para el estudio de las 
diferencias de promedios de rangos, encontrándose que de forma específica ambos grupos se 
diferenciaban en la pobre supervisión, U=687,500; p<,05, pero no en la disciplina severa, 
U=796,500; ns, de tal manera que el rango promedio de la pobre supervisión de los 
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progenitores de los menores en riesgo bajo es 46,74 frente al 62,56 de aquellos progenitores 
cuyos hijos tienen comprometida la salud psíquica. 
 
Regresión lineal múltiple: las prácticas educativas y  las variables de contexto familiar 
como predictoras de la salud mental de los menores. 
A continuación se realizó una regresión lineal múltiple para estudiar en qué medida la salud 
psíquica de los menores (GSI) se encontraba comprometida por la intervención de variables 
relacionadas con las prácticas educativas y las dimensiones relacionales, de desarrollo y 
estabilidad que la familia puede aportar. Para ello se escogieron aquellas variables que 
habían demostrado grados de asociación significativos con la salud mental de los menores, 
así por parte de las prácticas educativas paternas se escogieron la pobre supervisión,  la 
disciplina severa y, por parte de la familia, la cohesión, la expresividad, el conflicto y la 
organización. La variable índice de severidad general del menor (GSI) sufrió una 
transformación logarítmica al objeto de buscar un mejor ajuste a la normalidad.  
 
En la Tabla 58, se puede apreciar que las variables conflicto y pobre supervisión 
contribuyen significativamente a explicar lo que le pasa a la variable dependiente índice de 
severidad general del menor (es decir, grado de psicopatología-GSI).  
 
 
Tabla 58.  Análisis de regresión lineal del grado del índice de severidad general (GSI del SCL90-R) en función 
de las practicas educativas parentales y el contexto familiar. 
 
a  Variables predictoras: (Constante), Conflicto FES 
b  Variables predictoras: (Constante), Conflicto FES, Pobre supervisión padres APQ 
c  Variable dependiente: GSI del menor. 
 
 
Así en el modelo final, siguiendo el método hacia adelante, se recoge el valor de R
2
 en 
cada paso, y el estadístico F y su significación. El estadístico F permite contrastar la 




Estadísticos de cambio   




gl1 gl2  Sig. del 
cambio 
en F 
1 ,372(a) ,138 ,129 ,86471  ,138 15,875 1 99  ,000 
2 ,470(b) ,221 ,205 ,82618  ,083 10,450 1 98  ,002 
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hipótesis de que el cambio en R
2
 vale cero en la población. Así, por ejemplo, en el segundo 
paso (Modelo 2), el valor de R
2
 aumenta hasta ,221. Esto supone un cambio de 0,083(un 
8%). La Tabla muestra el valor del estadístico F (10,450) obtenido al contrastar la hipótesis 
de que el valor poblacional de R
2
cambio es cero, y su significación es ,002. Es decir, si en un 
principio la variable conflicto explicaba el 13% de la varianza de la variable dependiente, 
con la introducción de la variable pobre supervisión, encontramos un modelo que entre las 
dos variables contribuye a un 20,5 % (R
2
 corregida) de la variabilidad observada en la  
severidad general del menor (grado de psicopatología). Por otra parte, el estadístico F de la  
ANOVA de los modelos es significativo al ,000;  lo que quiere decir que existe relación 
lineal en el modelo resultante. 
 
La Tabla de coeficientes de regresión parcial (veáse la Tabla 59) contiene toda la 
información necesaria para construir la ecuación de regresión mínimo-cuadrática. 
 
 
Tabla 59. Coeficientes de regresión parcial del modelo. 





B Error típ. β 
1 (Constante) -1,308 ,142   -9,242 ,000 
Conflicto FES ,166 ,042 ,372 3,984 ,000 
2 (Constante) -2,074 ,273   -7,602 ,000 
Conflicto FES ,142 ,041 ,318 3,501 ,001 
Pobre supervisión 
padres APQ 
,042 ,013 ,293 3,233 ,002 
a  Variable dependiente: GSI del menor. 
 
 
En la columna encabezada Coeficientes no estandarizados se encuentran los coeficientes 
(Bk) que forman parte de la ecuación en puntuaciones directas: 
 
Pronóstico en índice de severidad del menor (grado de psicopatología)= 
=-2,074 + 0,142conflicto + 0,042pobre supervisión. 
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Ecuación que se interpreta entendiendo, por ejemplo,  que el coeficiente correspondiente 
a la variable conflicto, que vale 0,142, indica que, si el resto de las variables se mantienen 
constantes, a un aumento de una unidad en conflicto le corresponde, en promedio, un 
aumento de 0,142 en el índice de severidad general (grado de psicopatología). 
 
Los dos coeficientes β estandarizados (basados en las puntuaciones típicas), y por lo 
tanto, directamente comparables entre sí, proporcionan una pista muy útil sobre la 
importancia relativa de cada una de las variables independientes en la ecuación de regresión. 
En este caso con coeficientes 0,318 (conflicto) y 0,293 (pobre supervisión). 
 
3.3.7.  Estudio de las relaciones y modelo de regresión de las prácticas educativas y el 
contexto familiar en relación con la presencia de conductas externalizantes en menores 
3.3.7.1. Trastornos del comportamiento, prácticas educativas y variables de contexto 
familiar 
Tras un análisis de la muestra se comprobó que 28 menores presentaban trastornos de tipo 
externalizante, 9 otros trastornos y 64 estaban libres de diagnóstico psicopatológico. A la 
muestra se le sustrajo los  9 menores con otros trastornos;  señalar que ningún menor obtuvo 
un diagnóstico claro de psicopatía plena.  
 
Existencia de trastorno externalizante  en los menores y prácticas educativas de los padres. 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las 
pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 97. 
 
 De la aplicación de las pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov se comprobó que 
cumplían con una distribución normal todas las variables excepto: contingencias positivas y 
disciplina severa. 
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Se aplicó la prueba U de Mann-Whitney en contingencias positivas, U=847,500; ns,  y 
en disciplina severa, no encontrándose diferencias significativas; no obstante, hay una 
tendencia a significación en disciplina severa, U=647; p=,057. 
 
Respecto a las prácticas educativas que tuvieron distribución normal: implicación 
parental, pobre supervisión, inconsistencia disciplinaria, escalas positivas y negativas de 
prácticas educativas parentales, se aplicó un diseño factorial con el factor trastorno 
externalizante del menor en dos niveles (sin trastorno externalizante, con trastorno). 
 
Los efectos univariados  del factor tipo de trastorno externalizante (veáse tabla 60) 
pusieron de manifiesto diferencias en las prácticas educativas parentales: inconsistencia 
disciplinaria, escalas negativas (pobre supervisión, inconsistencia disciplinaria y disciplina 
severa) y pobre supervisión. 
 
 
Tabla 60. Efectos univariados en las prácticas educativas  para el factor trastorno externalizante del menor 
infractor (sin trastorno externalizante, con trastorno). Efectos inter-sujetos. 
Variable MC F p Eta2 1-β Ms Mc 
Inconsistencia 
disciplinaria 
227,48 12,82 ,001 ,125 ,943 12,80 
 
16,21 
Escalas  negativas* 1000,01 12,76 ,001 ,124 ,942 37,91 45,07 
Pobre supervisión 147,06 4,09 ,046 ,043 ,516 18,36 21,11 
Implicación 
parental 
32,31 ,721 ,398 ,008 ,134 35,64 36,93 
Escalas positivas** 39,13 ,469 ,485 ,005 ,104 59,80 61,21 
Nota: GL 1;  Ms=media del grupo de menores sin trastorno externalizante; Mc=media del grupo de menores 
con trastorno.  * Esta variable es la suma de disciplina inconsistente, pobre supervisión y disciplina severa.
 
**Esta variable es la suma de implicación positiva y contingencias positivas. 
 
 
Estudio del análisis de las relaciones del entorno familiar informado  por los menores en 
conflicto  en  relación con la existencia de trastorno externalizante en los infractores. 
En este apartado se realizó un análisis  a propósito de cómo los menores en conflicto 
perciben las relaciones familiares en función de la existencia de un trastorno externalizante.  
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Se estudió la normalidad y homocedasticidad de las variables, encontrándose que ninguna 
variable poseía distribución normal, veáse  apéndice Tabla 98. 
 
Respecto a las variables de contexto familiar,  sólo la variable cohesión familiar, 
U=605,00; p<,05, resultó significativa, en el sentido de que las familias percibidas más 
cohesionadas ofrecen menor trastorno mental en sus menores infractores (RMs=51,05 y 
36,11, rango promedio en menores sin trastorno externalizante y con trastorno 
externalizante, respectivamente). No obstante, hay cierta tendencia a significación en 
expresividad, U=686,000; p=,64 y en conflicto, U=681,500; p=,62,  pero ninguna en las 
restantes: autonomía, U=827,500; ns, actuación, U=869,000; ns, orientación intelectual, 




3.3.7.2. Hostilidad de los menores, prácticas educativas de los padres y variables del 
contexto familiar 
Dado que la puntuación de los menores en la escala hostilidad del SCL-90-R, no poseía  una 
distribución normal, Z Kolmogorov-Smirnov=2,260, p<,001, se investigaron los coeficientes 
de correlación rho de Spearman –equivalente no paramétricos del coeficiente r de Pearson- 
entre la hostilidad de los menores y las prácticas educativas y de crianza informadas por sus 
padres, veáse Tabla 61. 
 
 
Tabla 61. Coeficientes de correlación rho - ρ - de Spearman entre el nivel de hostilidad de los menores y las 
prácticas educativas de sus padres. 












       















**La correlación es significativa al nivel ,01 (bilateral) 
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Como se pudo comprobar las prácticas educativas de estilo positivo no llegaron a 
establecer correlaciones significativas, en cambio las prácticas negativas en las que los 
menores crecieron establecieron relaciones moderadas o bajas pero positivas con la 
hostilidad actual de sus hijos. 
 
Hostilidad de los menores y variables de contexto familiar. 
Seguidamente se realizó un análisis correlacional por medio del coeficiente  rho - ρ -  de 
Spearman (veáse Tabla 62), entre las variables de contexto familiar, evaluadas por medio de 
la FES, y la escala hostilidad del SCL-90-R 
 
 
Tabla 62. Resultados del análisis correlacional - ρ -  de las variables de contexto familiar y hostilidad. 














-,387** -,363** ,455** ,002 -,083 -,211* -,108 -,228* -,333** ,111 
**La correlación es significativa al nivel ,01 (bilateral). 
*La correlación es significativa al nivel ,05 (bilateral). 
 
 
Nuevamente, aparecieron correlaciones significativas, moderadas y positivas con la 
variable hostilidad, pero en este caso, a mayores que en el índice de severidad general –GSI-
(veáse Tabla 57),  la asociación entre las variables se incrementó y extendió, pues ya no sólo 
había asociación con la dimensión relacional y la subescala organización del instrumento 
FES, sino que, la asociación se amplía a la dimensión desarrollo, en concreto a la subescalas 
intelectual-cultural y moralidad-religión. Es decir, se constata una relación significativa, 
moderada y negativa entre la hostilidad del menor  y el grado en que la familia posee interés 
en las actividades políticas, sociales, intelectuales y culturales. Lo mismo cabe señalar 
respecto a la importancia que la familia concede  a las prácticas religiosas y a los valores 
éticos: contextos familiares con escasos valores éticos se asocian a menores con mayor nivel 
de hostilidad.  
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La variable hostilidad en el joven infractor parece estar relacionada con un clima familiar 
afectado en sus tres dimensiones básicas de: relación, desarrollo y estabilidad. 
 
Regresión lineal múltiple: las prácticas educativas y variables de contexto familiar como 
predictoras de la hostilidad de los menores 
El objetivo fue establecer la relevancia explicativa que este bloque de variables puede 
aportar a la conducta externalizante de hostilidad, para ello seleccionamos aquellas variables 
que resultaron significativas en los análisis previos: pobre supervisión, inconsistencia 
disciplinaria, disciplina severa, cohesión,  expresividad, conflicto, orientación intelectual, 
orientación ética y organización. 
 
El resultado del análisis de regresión se puede comprobar en la Tabla 63,  para ello se ha 
debido de realizar una transformación logarítmica de la variable hostilidad, con la finalidad 
de que se pudiese establecer la hipótesis de normalidad. 
 
 
Tabla 63. Análisis de regresión lineal múltiple del logaritmo del grado de hostilidad (HOS del SCL90-R) en 
función de las prácticas educativas parentales y el contexto familiar. 




Estadísticos de cambio 
      Cambio 
en R2  
Cambio 
en F 




1 ,519(a) ,270 ,259 ,34643 ,270 25,457 1 69 ,000 
2 ,559(b) ,312 ,292 ,33858 ,043 4,238 1 68 ,043 
a.  Variables predictoras: (Constante), Conflicto FES.  b.  Variables predictoras: (Constante), Conflicto FES, pobre 
supervisión padres APQ.  c.  Variable dependiente: logaritmo de la Hostilidad del menor 
 
 
El modelo explica un 29 % de la varianza de la variable dependiente –hostilidad-, pues 
R
2
corregida=,292, y el cambio de R
2
 de la primera a la segunda variable introducida bajo el 
método hacia adelante, representa un 4,3%, disminuyendo el error típico de la estimación, 
todo lo que indica una pequeña mejora en el ajuste del modelo.  
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El estadístico F (veáse Tabla 64) contrasta la hipótesis nula de que el valor poblacional de 
R es cero y, por tanto, permite decidir si existe relación lineal significativa entre la variable 
dependiente y el conjunto de variables independientes tomadas juntas. El valor crítico 
p=,000 indica que existe relación lineal significativa en los dos modelos. Por lo que se puede 
afirmar que el hiperplano definido por la ecuación de regresión ofrece un buen ajuste a la 
nube de puntos. 
 
 
Tabla 64. Resumen de la ANOVA de los modelos. 





1 Regresión 3,055 1 3,055 25,457 ,000(a) 
Residual 8,281 69 ,120     
Total 11,336 70       
2 Regresión 3,541 2 1,771 15,445 ,000(b) 
Residual 7,795 68 ,115     
Total 11,336 70       
a  Variables predictoras: (Constante), Conflicto FES 
b  Variables predictoras: (Constante), Conflicto FES, pobre supervisión padres APQ 
c  Variable dependiente: logaritmo de la  Hostilidad del menor 
 
 
La Tabla de coeficientes de regresión parcial (veáse la Tabla 65) contiene toda la 
información necesaria para construir la ecuación de regresión mínimo-cuadrática 
Tabla 65. Coeficientes de regresión parcial del modelo. 





B Error típ. β 
1 (Constante) -,542 ,069   -7,817 ,000 
Conflicto FES ,092 ,018 ,519 5,045 ,000 
2 (Constante) -,784 ,136   -5,783 ,000 
Conflicto FES ,085 ,018 ,483 4,726 ,000 
Pobre supervisión 
padres APQ 
,013 ,006 ,210 2,059 ,043 
a  Variable dependiente: logaritmo de la hostilidad del menor. 
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En la columna encabezada Coeficientes no estandarizados se encuentran los coeficientes 
(Bk) que forman parte de la ecuación en puntuaciones directas: 
 
Pronóstico de la hostilidad del menor (logaritmo)= 
=-0,784 + 0,085conflicto + 0,013pobre supervisión. 
 
Ecuación que se interpreta entendiendo, por ejemplo,  que el coeficiente correspondiente 
a la variable conflicto, que vale 0,085, indica que, si el resto de las variables se mantienen 
constantes, a un aumento de una unidad en conflicto le corresponde, en promedio, un 
aumento de 0,085 en la hostilidad. 
 
Los dos coeficientes β estandarizados (basados en las puntuaciones típicas), y por lo 
tanto, directamente comparables entre sí, proporcionan una pista muy útil sobre la 
importancia relativa de cada una de las variables independientes en la ecuación de regresión. 
En este caso con coeficientes 0,483 (conflicto) y 0,210 (pobre supervisión). 
 
3.3.7.2.1. Relaciones entre las prácticas educativas, el contexto familiar y las puntuaciones 
altas en hostilidad 
Se generaron  dos grupos: uno de muestra propia, menores con puntuaciones T en hostilidad 
igual o superior a 63; y otro a partir del baremo varones de población nacional (Derogatis, 
2000), en cuyo caso la puntuación en hostilidad es igual o superior a 1,17 para una T igual o 
superior a 63.  Dado que este segundo procedimiento aportó dos individuos más al grupo, se 
optó por éste último, constituyéndose un grupo de 14 individuos. 
 
Existencia de hostilidad alta  en los menores y prácticas educativas de los padres. 
A todas las variables asociadas con la competencia parental educativa se les aplica  las 
pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov y el estadístico F de Levene, veáse 
apéndice Tabla 99. 
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De la aplicación de las pruebas de normalidad de Kolmogorov-Smirnov se comprobó que 
cumplían con una distribución normal todas las variables excepto: contingencias positivas, 
pobre supervisión  y disciplina severa. 
 
Se aplicó la prueba t para igualdad de medias y se constató que no existían diferencias 
entre los grupos de alto y bajo riesgo de hostilidad en implicación educativa paterna, 
t(99)=0,254; ns, inconsistencia disciplinaria paterna, t(99)=-0,312; ns, escalas positivas, 
t(90)=0,486, ns, y negativas de la APQ ,t(99)=-1,903; ns,  si bien, en ésta última,  se dio 
cierta tendencia a significación: valores p de 0,060. 
 
Se aplicó la prueba no paramétrica  U  de Mann-Whitney para dos muestras 
independientes y se pudo apreciar que la variable parental de pobre supervisión, U=382,5; 
p<,05 presentaba un rango promedio más bajo en los progenitores de los menores de riesgo 
bajo de hostilidad (RMs=48,40 y 67,18, rango promedio de progenitores de menores de baja 
hostilidad y alta hostilidad, respectivamente), no aportaron diferencias: contingencias 
positivas, U=531; ns, y disciplina severa, U=531; ns. 
 
Estudio del análisis de las relaciones del entorno familiar informado  por los menores en 
conflicto  en  relación con existencia de hostilidad alta  en los infractores. 
En este apartado se realizó un análisis  a propósito de cómo los menores en conflicto 
perciben las relaciones familiares en función de la existencia de la hostilidad alta/baja.  
 
Se estudió la normalidad y homocedasticidad de las variables, encontrándose que ninguna 
variable poseía distribución normal. Vease apéndice Tabla 100. 
 
Ninguna de las variables cumple los supuestos de normalidad. Sólo las variables de 
contexto familiar: cohesión, conflicto y organización presentan diferencias, así la cohesión 
es significativa, U=348,5; p<,05, en el sentido de que los menores perciben una familia más 
cohesionada si manifiestan baja hostilidad (RMs=53,99 y 32,39), una mayor  situación de 
conflicto familiar, U= 187;  p<,001, en caso de tratarse de menores de alto riesgo de 
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hostilidad (RMs=46,15 y 81,14) y un ambiente familiar más organizado, U= 358,5;  p<,05, 
en el caso de menores con bajo nivel de hostilidad (RMs=51,12 y 49,64). No ofrecen 
diferencias: expresividad, U=450; ns, autonomía, U=535,500; ns, actuación, U=650,500; ns, 
intelectual–cultural, U=472,500; ns, socio-recreativo, U=472; ns, moralidad-religiosidad, 
U=535; ns, y control, U=590; ns. 
 
3.3.8.  Estudio de las relaciones y modelo de regresión lineal múltiple de las prácticas 
educativas y el contexto familiar en relación con la presencia de rasgos psicopáticos  en 
menores 
En la muestra de 101 menores y 101 padres, sólo la implicación parental, pobre supervisión 
e inconsistencia disciplinaria, informadas por los padres se distribuyeron normalmente, 
veáse apéndice, Tabla 101. 
 
De un lado, se tuvo en cuenta las puntuaciones en la PCL-YV y, de otro, las 
contestaciones paternas al cuestionario Alabama (APQ),  para poder establecer el grado de 
asociación entre las diferentes facetas y variables, para ello se empleó el coeficiente rho. 
 
 
Tabla 66. Coeficiente de correlación rho - ρ - de Spearman entre psicopatía y prácticas educativas paternas 
















Factor 1  Factor 2 
Implicación parental  -,222* -,173 -,243* -,050 -,214* -,208* -,181 
Contingencias positivas  ,065 ,127 ,045 ,111 ,090 ,126 ,080 
Pobre supervisión  ,232* ,282** ,261** ,349** ,324** ,274** ,325** 
Inconsistencia disciplinaria  ,237* ,278** ,265** ,316** ,326** ,301** ,322** 
Disciplina severa  ,230* ,318** ,231* ,278** ,300** ,300** ,285** 
*La correlación es significativa al nivel ,05 (bilateral). 
**La correlación es significativa al nivel ,01 (bilateral). 
 
 
En la Tabla 66 se puede observar como todas las escalas negativas de las prácticas 
educativas se relacionaron con el total, los dos factores y las cuatro facetas de la PCL-
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YV. La implicación parental muestra una modesta pero significativa relación negativa 
con la Faceta 1 (interpersonal), la Faceta 3 (estilo de vida), el Factor 1 
(interpersonal/afectivo) y la puntuación total de la PCL-YV. 
 
La Tabla 67, hace referencia a la asociación entre la educación parental y los rasgos 
de la psicopatía en los hijos. 
 
 
Tabla 67.Coeficiente de correlación rho - ρ -  de Spearman entre rasgos y grado de desarrollo de la conducta 
antisocial y prácticas educativas paternas informadas por los padres (escalas APQ y APSD). 
 
*La correlación es significativa al nivel ,05 (bilateral). 
**La correlación es significativa al nivel ,01 (bilateral). 
 
 
Se puede apreciar, nuevamente, que son las escalas negativas correspondientes a las 
prácticas educativas las que mantienen relación significativa, positiva y moderada con los 
rasgos precursores de la psicopatía en menores, pero,  a diferencia de las relaciones entre la 
PCL-YV y las prácticas educativas, no hay asociación con la implicación de los padres en el 
proceso educativo de sus hijos, tal vez porque los rasgos valorados en la APSD hacen 
especial referencia a características internas de los sujetos.  
 
Grado de psicopatía y variables de contexto familiar. 
Se realizó un análisis correlacional empleando el estadístico rho de Spearman, ya que las 
variables no poseían distribución normal. Primero se estudio la relación entre las variables 















Narcisismo -,071 ,084 ,386** ,401** ,348** 
Impulsividad -,129 ,038 ,317** ,278** ,307** 
Insensibilidad emocional  -,184 ,008 ,266** ,329** ,278** 
Total  -,194 ,058 ,394** ,382** ,340** 
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En la Tabla 68, se puede comprobar como todas las variables, excepto autonomía y 
control,  se encuentran asociadas a los rasgos psicopáticos de los menores –valorados por 
medio de la PCL-YV-.  De tal manera que fue la dimensión concerniente al desarrollo 
familiar la que mostró una estrecha relación negativa con los rasgos psicopáticos, al punto 
que la orientación intelectual-cultural apareció como una variable que se relacionaba de 
forma significativa e inversa a todos los rasgos señalados por la PCL-YV, seguida 
estrechamente de la orientación socio-recreativa, es decir que a medida que los menores se 
encontraban ante contextos familiares que estimulaban procesos asociados al mundo de la 
cultura, los valores éticos y la participación social;  la posibilidad de la presencia del 
trastorno psicopático tendía a disminuir, lo mismo se puede decir de la dimensión relacional, 
que se encontró, en todo caso, levemente más libre de carga de asociación. Señalar, por 
último, como lo ―antisocial‖ fue lo que fundamentalmente desequilibra la estabilidad 
familiar al afectar la capacidad de organización de la familia. 
 
 
Tabla 68.Resultados del análisis correlacional - ρ -  entre las variables de psicopatía y clima social (escalas 
FES y PCL-YV). 
 
**  La correlación es significativa al nivel ,01 (bilateral). 
*La correlación es significativa al nivel ,05 (bilateral). 
 
 
En la Tabla 69, se puede observar que la insensibilidad emocional es la escala que más 
se relaciona con las variables familiares, de tal manera que se asocia significativa y 
negativamente, de forma leve, con la capacidad de los menores por estar compenetrados y 
Escalas FES 


















- -,220* --,015 ,145 ,158 -,035 -,229* -,238* -,134 -,187 ,126 
Afectiva --,165 --,066 ,114 ,142 -,098 -,225* -,219* -,240* -,140 ,038 
Estilo de 
vida 
--,173 --,205* ,131 ,106 -,241* -,242* -,223* -,141 -,155 ,157 
Antisocial --,220* --,192 ,301** ,168 -,178 -,239* -,159 -,172 -,220* ,144 
Total --,222* --,156 ,205* ,162 -,184 -,283** -,242* -,207* -,202* ,111 
FACT. 1 --,202* --,050 ,166 ,170 -,090 -,245* -,246* -,213* -,184 ,060 
FACT. 2 --,215* --,221* ,220* ,134 -,246* -,256** -,217* -,155 -,198* ,168 
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ayudar a los miembros de su familia; para participar de intereses culturales y éticos; para 
participar y vincularse a las actividades sociales; y con el grado de prestar atención a la 
organización y planificación conjunta de actividades familiares. En sentido contrario,  no se 
encuentra asociación significativa con el narcisismo. La impulsividad da muestras de 
asociarse con las muestras de cólera, agresividad y enfado de la que los menores pueden 
hacer gala en sus casas, así como con el grado en que estos jóvenes se muestran seguros, 
autosuficientes y normodirigidos. 
 
 
Tabla 69.Coeficientes de correlación de Spearman entre las variables de clima familiar y desarrollo de la 
conducta antisocial (escalas FES y APSD). 
Escalas FES 





















-,267** -,104 ,136 ,184 -,131 -,287** -,273** -,202* -,253* ,040 
Narcisismo  -,095 ,056 ,190 ,137 -,069 -,146 -,099 -,134 -,042 ,051 
Impulsividad  -,148 -,079 ,207* ,252* -,096 -,205* -,176 -,099 -,141 -,036 
Total  -,178 -,040 ,216* ,188 -,115 -,210* -,208* -,157 -,167 ,040 
**  La correlación es significativa al nivel ,01 (bilateral). 
*    La correlación es significativa al nivel ,05 (bilateral). 
 
  
Regresión lineal múltiple: las prácticas educativas y variables de contexto familiar como 
predictoras de los rasgos de personalidad psicopáticos de los menores 
Modelo para las puntuaciones totales de la PCL-YV 
El análisis de regresión lineal múltiple puede utilizarse para explorar  y cuantificar la 
relación entre una variable llamada dependiente o criterio (Y, en este caso la puntuación en 
la PCL-YV) y una o más variables llamadas independientes o predictoras (X 1, X2,…,XK, en 
este caso las variables parentales de educación y las de contexto familiar), así como para 
desarrollar una ecuación lineal con fines predictivos.  
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El objetivo concreto fue observar un modelo estadístico lineal  que optimizase la 
explicación de la influencia de las escalas de educación parental y de relaciones familiares 
que se han mostrado asociadas a la puntuación total de psicopatía obtenida por los jóvenes. 
Para ello, se ha hecho necesaria una transformación previa (raíz cuadrada) de la puntuación 
total PCL-YV para obtener una distribución normal de los residuos de la ecuación lineal. 
 
En la Tabla 70, se muestran los datos sobre el modelo de relación lineal múltiple por el 
método hacia adelante, en la que se puede comprobar cómo en el cuarto paso el modelo 
queda configurado por cuatro variables: pobre supervisión (que casi explica la mitad de la 
varianza), inconsistencia disciplinaria, orientación ética y control familiar. Explicando un 
24% de la varianza de psicopatía informada por la PCL-YV. Además el error típico de los 
residuos ha ido disminuyendo de 1,31958 a  1, 21444 lo que indica una mejora en el ajuste 
del modelo. Dicho lo cual,  la introducción de la variable control familiar (grado en que la 
familia se atiene a reglas y procedimientos establecidos), variable que por otra parte no se 
mostró significativa en los análisis previos, coloca el modelo al límite, véase en este sentido 
lo poco que disminuye el error típico del residuo. 
 
 
Tabla 70.Análisis de regresión lineal múltiple del grado de psicopatía en función de las prácticas educativas 
parentales y el contexto familiar. 





Error típ. de 
la 
estimación 






gl1 gl2 Sig. del 
cambio 
en F 
1 ,341(a) ,116 ,107 1,31958 ,116 13,000 1 99 ,000 
2 ,437(b) ,191 ,175 1,26856 ,075 9,124 1 98 ,003 
3 ,489( c) ,239 ,216 1,23667 ,048 6,119 1 97 ,015 
4 ,523(d) ,274 ,244 1,21444 ,035 4,585 1 96 ,035 
a  Variables predictoras: (Constante), pobre supervisión padres APQ 
b  Variables predictoras: (Constante), pobre supervisión padres APQ, inconsistencia disciplinaria padres APQ 
c  Variables predictoras: (Constante), pobre supervisión padres APQ, inconsistencia disciplinaria padres APQ, orientación 
moral-religiosa FES 
d  Variables predictoras: (Constante), pobre supervisión padres APQ, inconsistencia disciplinaria padres APQ, orientación 
moral-religiosa FES, control FES 
e  Variable dependiente: raíz cuadrada PCL-YV 
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El estadístico F de la  ANOVA  contrasta la hipótesis nula de que el valor poblacional de 
R es cero y, por tanto, permite decidir si existe relación lineal significativa entre la variable 
dependiente y el conjunto de variables independientes tomadas juntas. F (13,60)=9,059; 
p<,001,  indica que existe relación lineal significativa en los cuatro modelos. Por lo que se 
puede afirmar que el hiperplano definido por la ecuación de regresión ofrece un buen ajuste 
a la nube de puntos 
 
La Tabla 71, contiene la información precisa para elaborar la ecuación mínimo-
cuadrática. En este sentido, se hace necesario indicar como el coeficiente B no estandarizado 
de la variable orientación moral-religiosa es negativo (β=-0,220) al tiempo que su 
coeficiente β estandarizado (que representa la importancia relativa de esta variable 
independiente en la ecuación de regresión) señala que se trata de la segunda variable con 
más peso (β=-0,265), pero muy pareja a inconsistencia disciplinaria,  después de la variable 
pobre supervisión (β=0,320). 
 
 
Tabla 71.Coeficientes de regresión parcial del modelo. 















       
t 
        
p 
(Constante)  -,099 ,710     -,140 ,880 
Pobre supervisión padres APQ  ,069 ,019  ,320  3,597 ,001 
Inconsistencia disciplinaria 
padres APQ 
 ,084 ,028  ,264  2,975 ,004 
Orientación moral-religiosa FES  -,220 ,075  -,265  -2955 ,004 
Control FES  ,193 ,090  ,194  2,141 ,035 
 
 
Para poder explicar la ecuación que surge del modelo se ha de tener en cuenta lo 
siguiente: la ecuación del modelo de regresión lineal con más de una variable  es Y=β0  + 
β1X1 + …+ βkXk + ε. De acuerdo con este modelo la variable dependiente (Y)  se interpreta 
como una combinación lineal de un conjunto de K variables independientes (Xk), cada una 
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de las cuales  va acompañada de un coeficiente (βk) que indica el peso relativo de esa 
variable en la ecuación. Además,  se incluye una constante (β0) y un componente aleatorio 
(los residuos: ε) que recoge todo lo que las variables independientes no pueden explicar. 
 
La ecuación mínimo-cuadrática se construye estimando los valores de los coeficientes 
beta del modelo de regresión. Estas estimaciones se obtienen  intentando hacer que las 
diferencias al cuadrado entre los valores observados (Y) y los pronosticadas Y´ sean 
mínimas: Y´=B0 + B1X1 +…+BkXk 
 
Así pues, en la columna coeficientes no estandarizados se encuentran los coeficientes 
(BK) que forman parte de la ecuación en puntuaciones directas: 
 
Total puntuación en psicopatía PCL-YV (raíz cuadrada)= -0,099 + 0,069 pobre 
supervisión + 0,084 inconsistencia disciplinaria - 0,220 orientación moral –religiosa +  0,193 
control. 
 
La interpretación es sencilla, por ejemplo, el coeficiente correspondiente a pobre 
supervisión, que vale 0,069, indica que, si el resto de variables se mantienen constantes, a un 
aumento de una unidad en pobre supervisión le corresponde, en promedio, un aumento de 
0,069  en psicopatía. Se ha de tener en cuenta que los coeficientes de regresión parcial no 
son independientes entre sí. De hecho se llaman parciales porque  el valor estimado para 
cada coeficiente se ajusta teniendo en cuenta la presencia del resto de las variables 
independientes.  
 
Se ha de señalar, también, que los coeficientes de regresión estandarizados proporcionan 
una pista útil  sobre la importancia relativa de cada variable en la ecuación de regresión. En 
general, una variable tiene tanto más peso (importancia) en la ecuación de regresión cuanto 
mayor (en valor absoluto) es su coeficiente de regresión estandarizado, así en el caso que 
nos ocupa, por orden de importancia las variables son: pobre supervisión, orientación moral-
religiosa, inconsistencia disciplinaria y  control. 
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Modelo para las puntuaciones totales de la APSD (versión profesional). 
Establecido un modelo para explicar la varianza en la PCL-YV, se buscará otro modelo que 
pueda dar cuenta de las puntuaciones establecidas por los menores en el grado de desarrollo 
de la conducta antisocial por medio de la APSD informada por los profesionales. Se ha 
hecho necesaria una transformación previa (raíz cuadrada) de la puntuación total APSD para 
obtener una distribución normal de los residuos de la ecuación lineal. 
 
El modelo que se configura a partir del método hacia adelante da cuenta de cuatro 
variables (veáse Tabla 72);  dos vinculadas a las prácticas educativas de los padres: pobre 
supervisión, que por sí sola explica la mitad de la varianza, e inconsistencia disciplinaria; las 
variables asociadas al funcionamiento de la familia son la autonomía (grado en el que los 
miembros de la familia están seguros de sí mismos, son autosuficientes y toman sus propias 
decisiones)  y la orientación ética. Entre las cuatro variables se explica el 34% de la varianza 
conjunta de los rasgos precursores de la psicopatía (Rcuadrado=0,337). 
 
 
Tabla 72.Análisis de regresión lineal múltiple del grado de desarrollo de la conducta antisocial (rasgos 
psicopáticos de la APSD) en función de las prácticas educativas parentales y el contexto familiar .Resumen del 
modelo. 





Error típ. de 
la 
estimación 






gl1 gl2 Sig. del 
cambio 
en F 
1 ,428(a) ,184 ,175 ,94069 ,184 22,259 1 99 ,000 
2 ,539(b) ,290 ,276 ,88151 ,107 14,738 1 98 ,000 
3 ,577(c) ,333 ,312 ,85914 ,042 6,170 1 97 ,015 
4 ,603(d) ,364 ,337 ,84319 ,031 4,705 1 96 ,033 
a  Variables predictoras: (Constante), pobre supervisión padres APQ 
b  Variables predictoras: (Constante), pobre supervisión padres APQ, inconsistencia disciplinaria padres APQ 
c  Variables predictoras: (Constante), pobre supervisión padres APQ, inconsistencia disciplinaria padres APQ, autonomía 
FES 
d  Variables predictoras: (Constante), pobre supervisión padres APQ, inconsistencia disciplinaria padres APQ, autonomía 
FES, orientación moral-religiosa FES 
e  Variable dependiente: raíz cuadrada Total APSD 
 
 
La Tabla 73, contiene la información necesaria para construir la ecuación mínimo-
cuadrática. En este sentido se hace necesario señalar que la variable Orientación moral-
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religiosa presenta un coeficiente B  no estandarizado de -0,109 (negativo), es decir, que si se 
mantienen constantes el resto de las variables a un incremento de una unidad en orientación 




Tabla 73.Coeficientes de regresión parcial del modelo. 





B Error típ. β 
 
 
F(9,762)=13,731; p<,001, que indica que existe relación lineal significativa en los cuatro 
modelos. Por lo que se puede afirmar que el hiperplano en un espacio multidimensional 
definido por la ecuación de regresión ofrece un buen ajuste a la nube de puntos. 
 
La ecuación predictiva resultante de la regresión lineal múltiple, será:  
 
Grado de desarrollo de los rasgos psicopáticos (raíz cuadrada)= 1,155 + 0,053 pobre 
supervisión + 0,084 inconsistencia disciplinaria + 0,132 autonomía – 0,109 orientación 
moral-religiosa. 
 
La interpretación es sencilla, por ejemplo, el coeficiente correspondiente a pobre 
supervisión, que vale 0,053, indica que, si el resto de variables se mantienen constantes, a un 
aumento de una unidad en pobre supervisión le corresponde, en promedio, un aumento de 
0,053 en grado de psicopatía. Se ha de tener en cuenta que los coeficientes de regresión 
parcial no son independientes entre sí. De hecho se llaman parciales porque  el valor 
(Constante)  1,155 ,470    2,456 ,016 
Pobre supervisión padres APQ  ,053 ,014  ,332  3,930 ,000 
Inconsistencia disciplinaria 
padres APQ 
 ,084 ,020  ,358  4,301 ,000 
Autonomía FES  ,132 ,053  ,206  2,474 ,015 
Orientación moral-religiosa FES  -,109 ,050  -,177  -2,169 ,033 
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estimado para cada coeficiente se ajusta teniendo en cuenta la presencia del resto de las 
variables independientes.  
 
Los coeficientes de regresión estandarizados indican que la inconsistencia disciplinaria, 
pobre supervisión, autonomía y orientación moral-religiosa, son las variables con mayor 
importancia en la ecuación de regresión.  







Los anteriores resultados merecen una serie de matizaciones relativas a sus alcances previas 
a su consideración. En primer lugar, los datos provienen de un contexto forense e 
institucional (Equipo Técnico del Juzgado y Fiscalía de menores, Centros de cumplimientos 
de medidas judiciales y Equipo de Medio Abierto), por lo que hemos de considerar cierta 
tendencia a exponer por parte de los menores y sus padres la imagen social que consideran 
más favorable a sus intereses. En segundo lugar, se obtienen durante una de las diversas 
fases de la intervención oficial sobre el menor y no durante una fase posterior de 
seguimiento, una vez, por ejemplo, cumplida la medida judicial. Tercero, si bien 
consideramos a los menores en situación de conflicto, lo hacemos cuando éste es oficial,  es 
decir, estamos ante casos reconocidos por el aparato de Estado. Cuarto, los anteriores 
resultados no implican relación de causa-efecto. Quinto, el propio tamaño de la muestra. 
Sexto, los resultados de cada variable no se han de considerar como totalmente puros, pues 
en algunos casos, el diseño empleado no posibilita el total aislamiento de los efectos. 
Séptimo, los instrumentos empleados median la generalización de los datos extraídos a otros 
instrumentos. Octavo, el conflicto se ha de entender como un constructo dotado de varias 
características: así, por ejemplo, se manifiesta en un tiempo y periodo evolutivo determinado 
–niñez, adolescencia…-; y como tal, no tiene por qué mantener una línea de continuidad en 
el tiempo, aunque determinadas manifestaciones, estructuras o rasgos subyacentes puedan 
expresarse, de una u otra manera, a lo largo del ciclo evolutivo ( DSM-III, 1983; Frick, 
2002; Frick y Loney, 1999; Hare, 2000; Loeber, 1991; Lynam, 2002; Moffitt, 1993; 
Paterson, 1982) de igual manera, el menor en conflicto como individuo inmerso en un 
proceso de desviación social  inherente al conflicto mismo, se mueve en un ámbito 
dimensional tanto en lo tocante a la etiqueta de desviado social como a la de delincuente, si 
bien se admite el peso categórico que no permanente de éste último calificativo.  
 
Con estas consideraciones en mente, de los anteriores resultados se pueden derivar las 
siguientes conclusiones: 
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a. Cuestión previa. La evaluación de los menores en conflicto con la 
administración de Justicia requiere el estudio de la simulación. 
 
b. De la competencia parental en relación con los procesos de socialización 
desviada de los menores.  Cuatro han sido los contextos estudiados: el uso del 
tiempo libre por parte de los menores, las relaciones con sus compañeros, el 
consumo de drogas y la percepción del apoyo social. La dimensión común 
hallada en los diversos modelos logísticos predictivos hace referencia a las 
practicas educativas parentales; en otras palabras hallamos evidencia de lo 
esperado en la línea de los trabajos de McCord (1979), Hirschi (1969), 
Glueck (1950, 1970), West y Farrington (1973), Loeber y Stouthamer-Loeber 
(1986)  Cornell y Frick (2007), Murray (2008), y  Hoeve y cols. (2009),  de 
tal manera que aquellos progenitores que, específicamente,  muestren escasa 
supervisión respecto a la conducta de sus hijos tendrán tasas mayores de hijos 
con problemas de desviación social por el consumo de tóxicos, la inadecuada 
utilización del ocio y la relación con amistades delictivas; si bien éstas 
últimas parecen estar asociadas a una utilización general, y combinada, de 
pobre supervisión, inconsistencia disciplinaria y disciplina severa. Los 
modelos también evidencian que a los problemas de socialización de los hijos 
no le es ajeno, el estilo de inteligencia emocional que los padres presentan, de 
tal manera que aquellos padres que presten, particularmente,  menos atención 
a sus emociones tenderán a tener hijos con un alto perfil de riesgo por la 
escasa implicación del menor en actividades organizadas, por la excesiva 
utilización de su tiempo libre en actividades pasivas o poco constructivas y 
por la escasez de sus intereses personales de naturaleza positiva.  
 
Los estudios de los padres y la categoría socioprofesional desempeñada 
también parecen jugar un importante papel, pues los bajos niveles educativos, 
el no haber alcanzado la ESO, o las categorías profesionales menos 
cualificadas,  actividades de naturaleza manual, se encuentran asociadas a 
menores con altos perfiles de riesgo de desviación social; así, por ejemplo, de 
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forma bastante clara,  en aquellos menores con dificultades en la gestión de 
su ocio y  en aquellos otros con un consumo alto de drogas,  será el  estatus 
laboral bajo de los padres la variable asociada.   
 
La salud también es otro factor a considerar, que se puede observar en dos 
circunstancias: primero, en aquellos menores que se asocian a amistades 
delictivas, en éstas circunstancias, la persona significativa vinculada al 
menor, y que se ha encargado del proceso de crianza, tiende a presentar un 
mayor desajuste psicológico;  segundo, la existencia de antecedentes 
paternos y maternos, de trastorno mental o de conducta son claros en el caso 
de menores en el riesgo alto por consumo de de drogas. 
 
 En el ámbito de la percepción del apoyo social, cuando los menores en 
conflicto perciben el contexto familiar de forma negativa, éste está presidido 
por un padre o madre con problemas de salud psíquica actual, que recurre a la 
disciplina severa cómo método para la resolución de las dificultades 
inherentes al proceso de crianza y con un tipo de coping que tiende a utilizar 
un método conductual de resolución de problemas basado en la evitación -la 
descarga emocional-, que reduce la tensión generada, ante las dificultades de 
naturaleza antisocial que los hijos puedan manifestar, por medio de la 
expresión de sentimientos negativos, lo que está en consonancia con la 
hipótesis de Moos (Ebata y Moos, 1994; Moos, 1993) que distingue entre un 
estilo de afrontamiento funcional como es el estilo conductual o cognitivo, 
cuando lo es de aproximación al problema, y disfuncional cuando es de 
evitación, aumentando la probabilidad de aparición de problemas 
psicológicos. 
 
c. De las relaciones entre la competencia parental, el riesgo y la carrera delictiva 
de los menores. Se ha tratado de observar el comportamiento que la 
competencia parental ha tenido en aquellos menores que producían 
reincidencia delictiva, que se conciliaban con las víctimas, que producían 
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delincuencia violenta, y que presentaban un perfil alto de riesgo respecto a 
sus necesidades criminógenas. Los antecedentes paternos de trastorno mental 
o de conducta se convierten en común denominador de las diversas 
situaciones analizadas. De igual manera, bajos niveles educativos y laborales 
se implican en aquellos padres que presentan hijos con un perfil de riesgo alto 
o que ya ha reincidido y, en sentido contrario, los padres de los menores que 
se concilian presentan un mayor nivel de estudios. Todo lo cual está en 
consonancia con los postulados de las corrientes sociológicas de la 
criminología y los estudios longitudinales Americanos de Pittsburg, Denver y 
Rochester. 
 
La  capacidad predictiva, y explicativa,  de los modelos de regresión 
encontrados es muy alta;  en esta dirección, en las ecuaciones de regresión 
formuladas por los modelos propuestos para el caso de los padres de menores 
en riesgo - más allá  del desajuste psicológico de sus madres -  se configura 
un  triángulo formado por la disciplina severa, la escasa atención emocional y 
la descarga emocional, que se transmuta para  el caso de las madres de hijos 
reincidentes en la díada compuesta por pobre supervisión y descarga 
emocional. En ambas circunstancias, nos encontramos ante datos que 
emergen desde un estilo de habilidades de resolución de problemas que parte 
del foco evitación del problema, es decir, estrategias de evitación conductual 
en el manejo de las dificultades del menor (descarga emocional); también, las 
prácticas educativas parentales emergen desde lo negativo: pobre supervisión 
del progenitor; a lo que se suma, en el caso de los menores con perfil de alto 
riesgo, la disciplina severa con utilización del castigo físico, en unas madres 
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También es la actitud resignada y pasiva en la resolución de los problemas, la 
variable que mejor explica los incrementos de posibilidad de actividad 
delictiva violenta en los hijos, en aquellas familias donde aparecen 
antecedentes paternos de trastorno mental o de conducta, asociados a una 
precaria cualificación profesional de éstos, y en las que las personas que 
cuidan cotidianamente a los menores ofrecen un desajuste psicológico actual 
más severo. Y así como los padres de los menores con actividad delictiva no 
violenta parecen manejarse mejor a la hora de emprender acciones directas 
(estrategias de resolución de problemas) para solventar la conducta antisocial 
del hijo, son las madres de los menores con actividad violenta grave las que 
padecen una mayor intensidad de sufrimiento psicológico, con una actitud, 
actual, resignada de aceptación de las dificultades del hijo, después de haber 
utilizado un proceso de crianza plagado de prácticas educativas negativas, 
perfilando un sentido de sí mismo más dañado y un locus de control externo. 
Situación alejada de lo que ocurre con los padres de los menores que se 
concilian, pues éstos, no presentan dificultades en su ajuste psicológico, 
poseen estudios y tienen una adecuada percepción del control de sus acciones 
lo que parece transmitirse a sus hijos que aceptan las consecuencias de sus 
hechos y asumen acciones de conciliación frente a la víctima y reparación por 
el daño causado. 
 
d. De las practicas educativas parentales, el clima familiar, la psicopatología y 
otras variables de contexto. Se parte de unos padres que poseen un perfil 
laboral semejante en ambos cónyuges, la mitad de los mismos no tiene el 
graduado escolar y con bajos recursos económicos cuando constituyen 
unidades monoparentales. Casi una quinta parte han realizado procesos 
migratorios.  
 
En este contexto, la mayoría de los menores ha presentado graves dificultades 
escolares y baja cualificación académica, lo que está en consonancia con 
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recientes estudios como los de Bringas, Rodriguez, Gutiérrez y Pérez-
Sánchez (2010).  
 
Desde la consideración de la salud mental, los progenitores respecto de la 
población normalizada manifiestan más desajuste psicológico en 
somatización, obsesión-compulsión, susceptibilidad interpersonal, depresión, 
ansiedad, paranoia, psicoticismo, generalización de la queja y menos 
intensidad por síntoma individual; además, las personas vinculadas muestran 
más desajuste psicológico que los menores infractores, quienes configuran un 
perfil del estado clínico diferencial respecto a la población normal basado en 
sus dificultades en habilidades sociales, su preocupación por el control de los 
impulsos, la susceptibilidad interpersonal y la extrañeza de sí mismos. 
 
Sus dificultades con el ambiente social por:  circunstancias de adaptación 
cultural, rechazo y exclusión, o soledad con la madre;  por problemas con 
hechos negativos en la niñez como la pérdida de relación afectiva, cambio de 
domicilio, el abuso físico, y muchas otras experiencias atemorizantes; por 
problemas con la crianza, como pueden ser la inadecuada supervisión de los 
padres; o por problemas asociados al grupo de apoyo familiar, como son las 
dificultades relacionales entre los padres que, en ocasiones, incrementan las 
rupturas no consensuadas, la muerte de alguno de los padres o su 
desaparición del contexto familiar, y otros problemas de más difícil 
determinación;  dan lugar, todas ellas,  a que dos terceras partes de los 
menores y sus familias presenten este tipo de dificultades objetivas. En una 
trama en la que padres e hijos tienden a percibir de forma análoga las 
prácticas educativas parentales, especialmente cuando éstas son de naturaleza 
negativa, de tal manera que madre (o persona vinculada) e hijo perciben con 
claridad las prácticas negligentes, inconsistentes o severas, pero tal acuerdo 
se pierde cuando se enfrentan a prácticas positivas como la implicación, la 
crianza positiva y otras acciones educativas estimulantes en el sentido de 
disciplina apropiada.  
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Respecto al clima familiar; aquellos menores de bajo riesgo en sus 
necesidades criminógenas presentaban una percepción del contexto familiar 
más abierta y dialogante, con menor conflicto y más implicada en los social y 
educativo. 
 
Casi una tercera parte de los menores presenta trastornos de raíz 
Externalizante en alguna de sus dos vertientes de Trastorno Disocial o 
Trastorno por Hiperactividad y Falta de Atención. La hostilidad es el rasgo 
que mejor define a los menores en conflicto estudiados; además, se asocia de 
forma significativa con un amplio abanico de variables psicopatológicas de la 
persona vinculada: somatización, obsesión-compulsión, depresión, ansiedad, 
hostilidad materna, psicoticismo, melancolía, total de síntomas positivos, 
total de las puntuaciones del SCL-90-R e índice general de severidad 
(desajuste psicológico). 
 
Tanto la puntuación total de la PCL-YV, como de sus factores, así como los 
rasgos precursores de la psicopatía, valorados por la APSD, discriminan bien 
la muestra de menores infractores estudiada, si la escalamos en función del 
riesgo personal y contextual de reincidencia-bajo, moderado y alto-. En este 
sentido, señalar que en nuestro estudio el grupo de los menores violentos 
internos en centros de reforma obtuvo un valor medio de 15,20 (DT=7,9) de 
puntuación en psicopatía, lo que indica valores moderados y similares a los 
informados por autores como Silva (2010) y Campbell, Porter y Santor 
(2004). Para el caso de la variable hostilidad, medida por el SCL-90-R, se 
pierde su capacidad discriminativa entre el grupo de menores en riesgo 
moderado y riesgo alto. Lo que nos lleva a considerar que  en el tipo de 
muestra utilizado, correspondiente a una población con un nivel de intensidad 
de conflicto medio-bajo, la APSD, que ha sido un instrumento creado para el 
estudio de los rasgos precursores de la psicopatía en niños,  puede tener una 
aceptable validez para el estudio y despistaje de menores en el marco de la 
Ley de responsabilidad penal de menores, permitiéndonos escalonar la 
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administración de pruebas, primero la APSD y si los resultados son positivos 
y las entrevistas y documentación convergen, utilizar la PCL-YV; cuestión, 
ésta última, que se encuentra en consonancia con la aportación de la tesis 
desarrollada por Silva (2010). 
 
Las prácticas educativas negativas como la negligencia o baja supervisión, la 
inconsistencia disciplinaria y la disciplina severa se encuentran íntimamente 
relacionadas con niveles altos de desajuste psicológico en los menores. 
Prácticas educativas que se manifiestan en un contexto socio-ambiental 
determinado, el hogar familiar, que coadyuva a la salud mental de los 
menores;  así, aquellos jóvenes que se desenvuelven en un hogar donde los 
miembros de la familia se ayudan entre sí (cohesión), donde se permite la 
expresión libre (expresividad) en el seno de una familia clara en su estructura 
y planificación de actividades y responsabilidades (organización) tenderán a 
presentar un mejor ajuste en su salud mental; lo que concuerda con el análisis 
de la estructura familiar en las clases desfavorecidas propuesto en su día por  
Minuchin (1979). Por el contrario, la manifestación abierta de estados de 
cólera y agresividad conllevará la aparición de alteraciones en la salud mental 
de los menores. Los modelos de predicción encontrados establecen de forma 
consistente una relación entre las actitudes negligentes de los padres en la 
guarda y educación de sus hijos, en un contexto familiar discretamente 
violento y la salud mental de sus hijos; e incluso, el modelo se torna más 
potente en relación con la predicción o explicación de la conducta hostil de 
los hijos; hostilidad que cercena todas las dimensiones de la estructura 
familiar evaluadas: relación, desarrollo y estabilidad;  al igual, prácticamente, 
que las facetas interpersonales, afectivas, de estilo de vida y antisocial –
valoradas por medio de la PCL-YV-, y que el rasgo precursor de la psicopatía 
de insensibilidad –valorado por la APSD-. Nuevamente, destacar la potencia 
predictiva alcanzada por los modelos respecto al grado de psicopatía y al 
nivel de desarrollo de la conducta antisocial en los menores, si los padres 
ponen en funcionamiento estrategias educativas basadas en la pobre 
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supervisión y la incoherencia educativa en un contexto familiar donde sus 
miembros se muestren autosuficientes, independientes, con escaso interés por 
los valores éticos, en un marco de  ausencia de reglas, de normas de 
procedimiento que doten de estabilidad al grupo familiar.  
 
Respecto al clima familiar señalar  que los resultados generales logrados son 
concordantes con las aportaciones de autores como Juby y Farrington (2001) 
para quienes lo importante es el grado de conflicto de las dinámicas 
familiares, con los trabajos de  Demuth y Brown (2004) y con los de 
Thornberry y cols. (1999). 
 
Resumiendo, se evidencia concordancia con lo señalado por autores como 
Frick (1991, 1998, 2002), Frick y Ellis (1999), Frick y Loney (1999),  Frick y 
Hare (2001), Frick y Morris (2004), Frick y White (2008) respecto a los 
rasgos precursores de la psicopatía y las practicas parentales. En lo tocante a 
la salud mental, los síntomas de externalidad y las prácticas educativas, los 
datos apuntan a los supuestos clásicos desde la perspectiva de la afirmación 
de que los modelos parentales autoritarios con prácticas educativas negativas 
conllevan mayor desajuste psicológico, trastornos de conducta y hostilidad 
(Hoffman, 1970,  Durbin y cols., 1993, Miller y cols., 2002;  McCord y cols. 
















Se hace necesario señalar, a la vista de los resultados aportados, que la intervención no sólo 
debe ceñirse al menor en conflicto con la Ley, sino que es fundamental la inclusión de otros 
ámbitos que contribuyen a explicar o modular el inicio, mantenimiento y declive de la 
carrera delictiva del joven. 
 
En este sentido,  realizamos las siguientes conclusiones: 
 
a. Las prácticas educativas de carácter negativo: pobre supervisión, 
inconsistencia disciplinaria y disciplina severa juegan un importante, y 
temprano, papel en la configuración de la conducta conflictiva del menor. Por 
lo que las intervenciones profesionales no sólo se han de limitar a una 
dimensión preventiva primaria por parte de las administraciones educativas 
del Estado, sino que desde el ámbito penal de menores, y específicamente, 
por parte de la Entidad Pública encargada en los respectivos territorios de la 
ejecución de las medidas, se ha de tener presente aquellos programas de 
intervención que presten especial atención a los procesos de apoyo, estimulo 
y modulación de las prácticas educativas parentales, figurando tal objetivo en 
los respectivos Programas de Ejecución de Medida Individual. 
 
b. La inteligencia emocional de los padres y las habilidades para afrontar 
dificultades en la vida cotidiana, es otro vértice a tener presente. En tanto que  
los programas de ejecución de medidas deben facilitar, no sólo al menor, sino 
también a sus padres, la posibilidad de poder pensar, sentir y afrontar de 
forma lógica, coherente, articulada y empática las dificultades de sus hijos. 
 
c. Dado que las dimensiones familiares parecen estar afectadas, es de considerar 
que la mejora en la dotación de recursos y estrategias familiares de 
funcionamiento entre sus miembros facilite la reinserción del menor. Lo cual 
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por otra parte, conecta con la necesidad de intervenciones de tipo social y 
comunitario que generen entornos menos criminógenos, y por lo tanto,  más 
viables y optimizadores del desarrollo. 
 
d. El hecho de que consideremos la importancia de incardinar los programas de 
ejecución de medida, con las matizaciones efectuadas, con programas 
preventivos de intervención multimodal y multinivel, no debe hacernos 
olvidar una intervención más micro, centrada en el propio menor, temprana y 
a medio plazo, con la finalidad de modular aquellos rasgos precursores de la 
psicopatía. 
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Tabla 74.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental cognitiva  en relación con el  ocio del 
menor. 







 Competencia parental cognitiva   K-S 
 
p F p 

































        
 ,476 
         
         















































         
,492 
  
         













  ,028 
 Alto riesgo .123 .024 
Total de autoconcepto Bajo riesgo ,106 ,200* 
  Alto riesgo ,090 ,200* 
Análisis lógico Bajo riesgo ,146 ,028 
  Alto riesgo ,,088 ,200* 
Reencuadre positivo  Bajo riesgo ,167 ,006 
  Alto riesgo ,135 ,008 
Búsqueda apoyo Bajo riesgo ,132 ,071 
  Alto riesgo ,100 ,200* 
Resolución problema Bajo riesgo ,200 ,000 
  Alto riesgo ,138 ,006 
Evitación cognitiva Bajo riesgo ,136 ,056 
  Alto riesgo ,127 ,017 
Aceptación Bajo riesgo ,232 ,000 
  Alto riesgo ,108 ,080 
Búsqueda actividades Bajo riesgo ,103 ,200* 
  Alto riesgo ,118 ,038 
Descarga emocional Bajo riesgo ,103 ,200* 
  Alto riesgo ,137 ,007 
Claridad Bajo riesgo ,148 ,025 
  Alto riesgo ,90 ,200* 
Atención Bajo riesgo ,124 ,113 
  Alto riesgo ,075 ,200* 
Reparación Bajo riesgo ,103 ,200* 
  Alto riesgo ,121 ,030 
Escala Global del Foco de 
Aproximación 
Bajo riesgo ,144 ,032 
  Alto riesgo ,141 ,005 
Escala Global del Foco de Evitación Bajo riesgo ,094 ,200* 
  Alto riesgo ,104 ,171 
Escala Global del método Cognitivo Bajo riesgo ,165 ,007 
  Alto riesgo ,90 ,200* 
Escala Global del método Conductual Bajo riesgo ,165 ,007 
  Alto riesgo ,140 ,005 
Bajo riesgo: GL 41. Alto riesgo GL 60. * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 . a  Corrección de la significación de Lilliefors 
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Tabla 75.Pruebas de normalidad de las variables de prácticas educativas parentales  en relación con el  ocio, 
bajo alto, del menor. 
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 Alto riesgo ,085 ,200* 
Contingencias positivas Bajo riesgo ,142 ,037 
  Alto riesgo ,114 ,051 
Pobre supervisión Bajo riesgo ,158 ,011 
  Alto riesgo ,075 ,200* 
Inconsistencia disciplinaria  Bajo riesgo ,101 ,200* 
  Alto riesgo ,104 ,168 
Disciplina severa Bajo riesgo ,195 ,000 
  Alto riesgo ,120 ,032 
Escalas positivas Bajo riesgo ,092 ,200* 
  Alto riesgo ,057 ,200* 
Escalas negativas Bajo riesgo ,105 ,200* 
  Alto riesgo ,78 ,200* 
Bajo riesgo: GL 41. Alto riesgo GL 60. * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 . a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 76.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental cognitiva  en relación con el nivel de 
riesgo, bajo-alto, del  menor en el grupo de iguales. 
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 Alto riesgo ,106 ,045 
Total de autoconcepto Bajo riesgo ,118 ,200* 
  Alto riesgo ,084 ,200* 
Análisis lógico Bajo riesgo                ,114  ,200* 
  Alto riesgo ,110 ,030 
Reencuadre positivo  Bajo riesgo ,139 ,162 
  Alto riesgo ,113 ,022 
Búsqueda apoyo Bajo riesgo ,103 ,200* 
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Resolución problema Bajo riesgo ,172 ,029 
  Alto riesgo ,128 ,005 
Evitación cognitiva Bajo riesgo ,099 ,200* 
  Alto riesgo ,138 ,002 
Aceptación Bajo riesgo ,218 ,001 
  Alto riesgo ,103 ,058 
Búsqueda actividades Bajo riesgo ,120 ,200* 
  Alto riesgo 098 ,083 
Descarga emocional Bajo riesgo ,134 ,194 
  Alto riesgo ,119 ,013 
Claridad Bajo riesgo ,139 ,157 
  Alto riesgo ,053 ,200* 
Atención Bajo riesgo ,150 ,095 
  Alto riesgo ,092 ,200* 
Reparación Bajo riesgo ,101 ,200* 
  Alto riesgo ,099 ,080 
Escala Global del Foco de Aproximación Bajo riesgo                 ,125 ,200* 
  Alto riesgo ,130 ,004 
Escala Global del Foco de Evitación Bajo riesgo ,091 ,200* 
  Alto riesgo ,080 ,200* 
Escala Global del método Cognitivo Bajo riesgo ,090 ,200* 
  Alto riesgo ,078 ,200* 
Escala Global del método Conductual Bajo riesgo ,120 ,200* 
  Alto riesgo ,148 ,000 
Bajo riesgo: GL 29. Alto riesgo GL 72. * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors  
 
 
Tabla 77.Pruebas de normalidad de las variables de prácticas educativas parentales  en relación con el nivel de 
riesgo, bajo-alto, del  menor en el grupo de iguales. 
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 Alto riesgo ,076 ,200* 
Contingencias positivas Bajo riesgo ,979 ,799 
  Alto riesgo ,096 ,094 
Pobre supervisión Bajo riesgo ,902 ,011 
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Inconsistencia disciplinaria  Bajo riesgo ,955 ,243 
  Alto riesgo ,091 ,200* 
Disciplina severa Bajo riesgo ,848 ,001 
  Alto riesgo ,135 ,002 
Escalas positivas Bajo riesgo ,974 ,678 
  Alto riesgo ,060 ,200* 
Escalas negativas Bajo riesgo ,931 ,059 
  Alto riesgo ,070 ,200* 
Bajo riesgo: GL 29. Alto riesgo GL 72. * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 78.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental cognitiva  en relación con el  nivel de 
riesgo, bajo-alto,  en el consumo de tóxicos. 






 Competencia parental cognitiva   K-S 
/ 
S-W 
p F p 
Locus de control Bajo riesgo ,110 ,028 3,100 ,081 
 Alto riesgo ,951 ,221 
Total de autoconcepto Bajo riesgo ,067 ,200* ,194 ,661 
  Alto riesgo ,959 ,347 
Análisis lógico Bajo riesgo ,103 ,049 ,516 ,474 
  Alto riesgo ,969 ,586 
Reencuadre positivo  Bajo riesgo ,125 ,006 ,345 ,558 
  Alto riesgo ,125 ,006 
Búsqueda apoyo Bajo riesgo ,073 ,200* 1,320 ,253 
  Alto riesgo ,912 ,025 
Resolución problema Bajo riesgo ,142 ,001 ,160 ,690 
  Alto riesgo ,923 ,047 
Evitación cognitiva Bajo riesgo ,129 ,004 ,165 ,685 
  Alto riesgo ,951 ,226 
Aceptación Bajo riesgo ,170 ,000 ,119 ,731 
  Alto riesgo ,972 ,654 
Búsqueda actividades Bajo riesgo ,089 ,200* 1,341 ,250 
  Alto riesgo ,923 ,046 
Descarga emocional Bajo riesgo ,085 ,200* 1,099 ,297 
  Alto riesgo ,916 ,031 
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Claridad Bajo riesgo ,074 ,200* 1,987 ,162 
  Alto riesgo ,963 ,437 
Atención Bajo riesgo ,084 ,200* ,581 ,448 
  Alto riesgo ,957 ,309 
Reparación Bajo riesgo ,099 ,069 2,131 ,147 
  Alto riesgo ,983 ,921 
Escala Global del Foco de Aproximación Bajo riesgo ,121 ,009 ,080 ,778 
  Alto riesgo ,121 ,009 
Escala Global del Foco de Evitación Bajo riesgo ,063 ,200* 1,599 ,209 
  Alto riesgo ,982 ,909 
Escala Global del método Cognitivo Bajo riesgo ,076 ,200 ,271 ,604 
  Alto riesgo ,924 ,050 
Escala Global del método Conductual Bajo riesgo ,125 ,006 ,001 ,974 
  Alto riesgo ,909 ,022 
Bajo riesgo: GL 74. Alto riesgo GL 27 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors. 
 
 
Tabla 79.Pruebas de normalidad de las variables de prácticas educativas parentales  en relación con el  nivel de 
riesgo, bajo-alto,  en el consumo de tóxicos. 






 Prácticas educativas parentales   K-S 
  / 
S-W  
p F p 





 Alto riesgo ,961 ,394 
Contingencias positivas Bajo riesgo ,099 ,068 3,828 ,053 
  Alto riesgo ,908 ,020 
Pobre supervisión Bajo riesgo ,103 ,052 ,206 ,651 
  Alto riesgo ,973 ,690 
Inconsistencia disciplinaria  Bajo riesgo ,060 ,200* ,052 ,820 
  Alto riesgo ,942 ,137 
Disciplina severa Bajo riesgo ,144 ,001 ,000 ,995 
  Alto riesgo ,926 ,054 
Escalas positivas Bajo riesgo ,076 ,200* 4,245 ,042 
  Alto riesgo ,946 ,169 
Escalas negativas Bajo riesgo ,108 ,031 ,104 ,747 
  Alto riesgo ,975 ,738 
Bajo riesgo: GL 74. Alto riesgo GL 27 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30.. a  Corrección de la significación de Lilliefors. 
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Tabla 80. Resultados de la prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov sobre las variables implicadas en 
competencia parental y percepción de apoyo social de los menores. 
 K-S p 
Implicación parental padres APQ ,077 ,149 
Contingencias positivas padres APQ ,093 ,033 
Pobre supervisión padres APQ ,084 ,075 
Inconsistencia disciplinaria padres 
APQ 
,068 ,200* 
Disciplina severa padres APQ ,141 ,000 
Locus control padres ,098 ,019 
Autoconcepto  Tennessee ,063 ,200* 
Análisis lógico CRI ,105 ,008 
Reencuadre positivo CRI ,108 ,006 
Búsqueda apoyo CRI ,083 ,084 
Resolución problemas CRI ,121 ,001 
Evitación cognitiva CRI ,114 ,002 
Aceptación CRI ,137 ,000 
Búsqueda actividades CRI ,091 ,040 
Descarga emocional CRI ,097 ,021 
Claridad TMMS ,075 ,175 
Atención TMMS ,064 ,200* 
Reparación TMMS ,079 ,130 
Índice de severidad total padres 
SCL90-R 
,307 ,000 
Familia VAUX ,166 ,000 
Amigos VAUX ,088 ,052 
Otros VAUX ,100 ,014 
Escala Global del Foco de 
Aproximación 
,121 ,001 
Escala Global del Foco de Evitación ,064 ,200* 
Escala Global del método Cognitivo ,082 ,088 
Escala Global del método Conductual ,141 ,000 
Escalas positivas APQ ,057 ,200* 
Escalas negativas APQ ,087 ,058 
Nota: Gl=101. * Este es un límite inferior de la significación verdadera 
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Tabla 81.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental cognitiva  en relación con la 
reincidencia de los menores. 




 Competencia parental cognitiva   K-S 
/ 
S-W 
p F p 
Locus de control Primarios ,105 ,036 ,240 ,625 
 Reincidentes ,919 ,055 
Total de autoconcepto Primarios ,078 ,200* ,001 ,976 
  Reincidentes ,915 ,045 
Análisis lógico Primarios ,110 ,021 ,897 ,346 
  Reincidentes ,940 ,161 
Reencuadre positivo  Primarios ,123 ,005 ,527 ,469 
  Reincidentes ,926 ,080 
Búsqueda apoyo Primarios ,109 ,024 3,090 ,082 
  Reincidentes ,109 ,024 
Resolución problema Primarios ,139 ,001 ,060 ,806 
  Reincidentes ,914 ,043 
Evitación cognitiva Primarios ,109 ,024 ,268 ,606 
  Reincidentes ,964 ,526 
Aceptación Primarios ,157 ,000 ,000 ,999 
  Reincidentes ,943 ,189 
Búsqueda actividades Primarios ,087 ,200 ,118 ,732 
  Reincidentes ,894 ,016 
Descarga emocional Primarios ,096 ,075 1,602 ,209 
  Reincidentes ,962 ,478 
Claridad Primarios ,079 ,200 ,015 ,901 
  Reincidentes ,974 ,762 
Atención Primarios ,072 ,200* ,362 ,549 
  Reincidentes ,966 ,577 
Reparación Primarios ,087 ,200 ,055 ,815 
  Reincidentes ,918 ,052 
Escala Global del Foco de Aproximación Primarios ,121 ,007 ,195 ,660 
  Reincidentes ,926 ,081 
Escala Global del Foco de Evitación Primarios ,085 ,200* ,028 ,867 
  Reincidentes ,961 ,465 
Escala Global del método Cognitivo Primarios ,087 ,200* 1,356 ,247 
  Reincidentes ,918 ,054 
Escala Global del método Conductual Primarios ,145 ,000 1,457 ,230 
  Reincidentes ,950 ,277 
Primarios: GL 77. Reincidentes GL 24 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefor 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        380 
 
 
Tabla 82.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación con la 
reincidencia. 




 Prácticas educativas parentales   K-S 
  / 
S-W  
p F p 





 Reincidentes ,957 ,376 
Contingencias positivas Primarios ,091 ,184 4,043 ,047 
  Reincidentes ,890 ,013 
Pobre supervisión Primarios ,109 ,024 3,226 ,076 
  Reincidentes ,967 ,586 
Inconsistencia disciplinaria  Primarios ,080 ,200* ,049 ,825 
  Reincidentes ,944 ,200 
Disciplina severa Primarios ,167 ,000 ,366 ,546 
  Reincidentes ,936 ,136 
Escalas positivas Primarios ,064 ,200* 6,607 ,012 
  Reincidentes ,949 ,257 
Escalas negativas Primarios ,105 ,035 ,165 ,685 
  Reincidentes ,967 ,601 
Primarios: GL 77. Reincidentes GL 24 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 








 Competencia parental cognitiva   K-S 
/ 
S-W 
p F p 
Locus de control No conciliados ,084 ,200* ,593 ,443 
 Conciliados ,967 ,537 
Total de autoconcepto No conciliados ,088 ,200* 8,566 ,004 
  Conciliados ,921 ,047 
Análisis lógico No conciliados ,075 ,200* 3,560 ,062 
  Conciliados ,935 ,103 
Reencuadre positivo  No conciliados ,110 ,024 6,215 ,014 
  Conciliados ,941 ,139 
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Búsqueda apoyo No conciliados ,081 ,200* ,433 ,512 
  Conciliados ,969 ,588 
Resolución problema No conciliados ,125 ,006 3,842 ,053 
  Conciliados ,932 ,088 
Evitación cognitiva No conciliados ,118 ,012 ,174 ,678 
  Conciliados ,973 ,697 
Aceptación No conciliados ,107 ,034 2,855 ,094 
  Conciliados ,913 ,031 
Búsqueda actividades No conciliados 106 ,036 2,163 ,145 
  Conciliados ,969 ,599 
Descarga emocional No conciliados ,087 ,200* 2,039 ,156 
  Conciliados ,932 ,088 
Claridad No conciliados ,060 ,200* 3,023 ,085 
  Conciliados ,963 ,454 
Atención No conciliados ,079 ,200* ,535 ,466 
  Conciliados ,963 ,448 
Reparación No conciliados ,083 ,200* 1,025 ,314 
  Conciliados ,950 ,227 
Escala Global del Foco de Aproximación No conciliados ,107 ,034 8,341 ,005 
  Conciliados ,952 ,257 
Escala Global del Foco de Evitación No conciliados ,088 ,200* 1,031 ,312 
  Conciliados ,978 ,819 
Escala Global del método Cognitivo No conciliados ,095 ,088 3,653 ,059 
  Conciliados ,982 ,914 
Escala Global del método Conductual No conciliados ,138 ,001 5,972 ,016 
  Conciliados ,951 ,240 
No conciliados: GL 75. Conciliados GL 26 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de 
Kolmogorov-Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 84. Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación con la 
conciliación. 




 Prácticas educativas parentales   K-S 
  / 
S-W  
p F p 





 Conciliados ,931 ,083 
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Contingencias positivas No conciliados ,099 065 4,043 ,047 
  Conciliados ,945 ,175 
Pobre supervisión No conciliados ,099 ,069 3,226 ,076 
  Conciliados ,958 ,362 
Inconsistencia disciplinaria  No conciliados ,077 ,200* ,049 ,825 
  Conciliados ,905 ,020 
Disciplina severa No conciliados ,138 ,001 ,366 ,546 
  Conciliados ,934 ,098 
Escalas positivas No conciliados ,074 ,200* 6,607 ,012 
  Conciliados ,965 ,497 
Escalas negativas No conciliados ,074 ,200* ,165 ,685 
  Conciliados ,914 ,033 
No conciliados: GL 75. Conciliados GL 26. + Prueba de Kolmogorov-Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
 
 
Tabla 85. Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental cognitiva  en relación con la 
violencia delictiva, no violentos-violentos, de los menores. 
 No violentos/Violentos Kolmogorov-Smirnov(a)/ 
 
Levene 
 Competencia parental cognitiva   K-S 
 
p F p 
Locus de control No violentos ,106 ,100 ,319 ,574 
 Violentos ,103 ,200* 
Total de autoconcepto No violentos ,090 ,200* ,466 ,497 
  Violentos ,078 ,200* 
Análisis lógico No violentos ,140 ,006 3,689 ,058 
  Violentos ,119 ,143 
Reencuadre positivo  No violentos ,122 ,030 4,300 ,041 
  Violentos ,115 ,176 
Búsqueda apoyo No violentos ,091 ,200* ,483 ,489 
  Violentos ,097 ,200* 
Resolución problema No violentos ,134 ,011 5,140 ,026 
  Violentos ,136 ,043 
Evitación cognitiva No violentos ,122 ,031 ,476 ,492 
  Violentos ,102 ,200 
Aceptación No violentos ,179 ,000 5,008 ,027 
  Violentos ,095 ,200* 
Búsqueda actividades No violentos ,119 ,040 ,008 ,930 
  Violentos ,141 ,032 
Descarga emocional No violentos ,104 ,181 ,003 ,960 
  Violentos ,124 ,095 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        383 
 
 
Claridad No violentos ,076 ,200* 2,825 ,096 
  Violentos ,106 ,200* 
Atención No violentos ,097 ,200* ,065 ,800 
  Violentos ,104 ,200* 
Reparación No violentos ,108 ,088 1,550 ,216 
  Violentos ,117 ,155 
Escala Global del Foco de Aproximación No violentos ,144 ,004 7,073 ,009 
  Violentos ,137 ,041 
Escala Global del Foco de Evitación No violentos ,071 ,200* ,219 ,641 
  Violentos ,104 ,200* 
Escala Global del método Cognitivo No violentos ,069 ,200* 4,134 ,045 
  Violentos ,123 ,102 
Escala Global del método Conductual No violentos ,147 ,003 2,896 ,092 
  Violentos  ,119 ,136 
No violentos: GL 58. Violentos GL 43 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 86.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación con la 
violencia delictiva, no violentos-violentos, de los menores. 
 No violentos/Violentos Kolmogorov-Smirnov(a) 
 
Levene 
 Prácticas educativas parentales   K-S 
  / 
S-W  
p F p 
Implicación parental No violentos ,135 ,010 ,080 
 
,778 
 Violentos ,116 ,164 
Contingencias positivas No violentos ,102 ,200* ,100 ,753 
  Conciliados ,086 ,200* 
Pobre supervisión No violentos ,090 ,200* ,2748 ,101 
  Violentos ,106 ,200* 
Inconsistencia disciplinaria  No violentos ,120 ,036 ,440 ,509 
  Violentos ,149 ,018 
Disciplina severa No violentos ,181 ,000 ,096 ,757 
  Violentos ,183 ,001 
Escalas positivas No violentos ,088 ,200* ,294 ,589 
  Violentos ,117 ,157 
Escalas negativas No violentos ,104 ,184 2,227 ,135 
  Violentos ,094 ,200* 
No violentos: GL 58. Violentos GL 43  * Este es un límite inferior de la significación verdadera  + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30. 
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Tabla 87.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa y cognitiva  en relación 
con el grado de violencia delictiva, no violentos-violencia moderada-violencia grave, de los menores. 
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  Violencia moderada ,961 ,475 
  violencia grave ,944 ,287 
Contingencias positivas  No violencia ,102 ,200* 
  Violencia moderada ,969 ,669 
  violencia grave ,881 ,018 
Pobre supervisión  No violencia ,090 ,200* 
  Violencia moderada ,954 ,361 
  violencia grave ,961 ,569 
Inconsistencia disciplinaria  No violencia ,120 ,036 
  Violencia moderada ,971 ,702 
  violencia grave ,928 ,140 
Disciplina severa padre No violencia ,181 ,000 
  Violencia moderada ,898 ,023 
  violencia grave ,942 ,259 
Locus control padres No violencia ,106 ,100 
  Violencia moderada ,978 ,868 
  violencia grave ,932 ,165 
Total de autoconcepto No violencia ,090 ,200* 
  Violencia moderada ,956 ,389 
  violencia grave ,964 ,624 
Análisis lógico No violencia ,140 ,006 
  Violencia moderada ,946 ,238 
  violencia grave ,954 ,440 
Reencuadre positivo  No violencia ,122 ,030 
  Violencia moderada ,951 ,311 
  violencia grave ,924 ,116 
Búsqueda apoyo No violencia ,091 ,200* 
  Violencia moderada ,958 ,416 
  violencia grave ,937 ,214 
Resolución problema No violencia ,134 ,011 
  Violencia moderada ,899 ,025 
  violencia grave ,932 ,167 
Evitación cognitiva No violencia ,122 ,031 
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  violencia grave ,950 ,363 
Aceptación No violencia ,179 ,000 
  Violencia moderada ,963 ,537 
  violencia grave ,951 ,383 
Búsqueda actividades No violencia ,119 ,040 
  Violencia moderada ,898 ,023 
  violencia grave ,874 ,014 
Descarga emocional No violencia ,104 ,181 
  Violencia moderada ,958 ,428 
  violencia grave ,929 ,151 
Claridad No violencia ,076 ,200* 
  Violencia moderada ,973 ,760 
  violencia grave ,965 ,646 
Atención No violencia ,097 ,200* 
  Violencia moderada ,957 ,412 
  violencia grave ,949 ,353 
Reparación No violencia ,108 ,088 
  Violencia moderada ,958 ,416 
  violencia grave ,944 ,289 
Escala Global del Foco de Aproximación No violencia ,144 ,004 
  Violencia moderada ,949 ,285 
  violencia grave ,923 ,114 
Escala Global del Foco de Evitación No violencia ,071 ,200* 
  Violencia moderada ,940 ,179 
  violencia grave ,950 ,364 
Escala Global del método Cognitivo No violencia ,069 ,200* 
  Violencia moderada ,945 ,229 
  violencia grave ,935 ,193 
Escala Global del método Conductual No violencia ,147 ,003 
  Violencia moderada ,956 ,386 
  violencia grave ,921 ,104 
Escalas positivas No violencia ,088 ,200* 
  Violencia moderada ,965 ,564 
  violencia grave ,901 ,042 
Escalas negativas No violencia ,104 ,184 
  Violencia moderada ,952 ,318 
  violencia grave ,957 ,484 
No violencia: GL 58. Violencia moderada: GL 23  .Violencia grave: GL  20. *  Este es un límite inferior de la significación 
verdadera. + Prueba de Kolmogorov-Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. a  Corrección de la significación de 
Lilliefors 
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Tabla 88. Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental cognitiva  en relación al nivel de 
riesgos/necesidades, bajo-alto,  criminógenas de los menores. 
 Riesgo bajo/Riesgo alto Kolmogorov-Smirnov(a)/ 
 
Levene 
 Competencia parental cognitiva   K-S 
 
p F p 
Locus de control Riesgo bajo ,127 ,050 ,372 ,543 
 Riesgo alto ,103 ,200* 
Total de autoconcepto Riesgo bajo ,091 ,200* 7,311 ,008 
  Riesgo alto ,105 ,200* 
Análisis lógico Riesgo bajo ,132 ,037 2,503 ,117 
  Riesgo alto ,096 ,200* 
Reencuadre positivo  Riesgo bajo ,138 ,023 ,774 ,381 
  Riesgo alto ,093 ,200* 
Búsqueda  apoyo Riesgo bajo ,107 ,200* ,146 ,704 
  Riesgo alto ,087 ,200* 
Resolución problema Riesgo bajo ,161 ,003 6,117 ,015 
  Riesgo alto ,112 ,094 
Evitación cognitiva Riesgo bajo ,110 ,197 ,710 ,401 
  Riesgo alto  ,115 ,076 
Aceptación Riesgo bajo ,162 ,003 ,549 ,461 
  Riesgo alto ,135 ,017 
Búsqueda actividades Riesgo bajo ,091 ,200* ,703 ,404 
  Riesgo alto ,122 ,046 
Descarga emocional Riesgo bajo ,123 ,066 2,245 ,137 
  Riesgo alto ,148 ,006 
Claridad Riesgo bajo ,108 ,200* 8,051 ,006 
  Riesgo alto ,077 ,200* 
Atención Riesgo bajo ,098 ,200* ,000 ,989 
  Riesgo alto ,092 ,200* 
Reparación Riesgo bajo ,114 ,152 4,266 ,041 
  Riesgo alto ,108 ,181 
Escala Global del Foco de Aproximación Riesgo bajo ,137 ,025 3,733 ,056 
  Riesgo alto ,146 ,006 
Escala Global del Foco de Evitación Riesgo bajo ,126 ,053 ,885 ,349 
  Riesgo alto ,116 ,075 
Escala Global del método Cognitivo Riesgo bajo ,117 ,097 ,524 ,471 
  Riesgo alto ,095 ,200* 
Escala Global del método Conductual Riesgo bajo ,167 ,002 4,229 ,042 
  Riesgo alto ,131 ,024 
Riesgo alto: GL 53. Riesgo bajo GL 48 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
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Tabla 89.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación al nivel de  
riesgos/necesidades criminógenas los menores. 
 Riesgo bajo/Riesgo alto Kolmogorov-Smirnov(a) 
 
Levene 
 Prácticas educativas parentales   K-S 
  
p F p 
Implicación parental Riesgo bajo ,134 ,031 6,381 ,013 
 Riesgo alto ,079 ,200* 
Contingencias positivas Riesgo bajo ,096 ,200* ,970 ,327 
  Riesgo alto ,094 ,200* 
Pobre supervisión Riesgo bajo ,156 ,005 2,156 ,145 
  Riesgo alto ,109 ,164 
Inconsistencia disciplinaria  Riesgo bajo ,102 ,200* 1,475 ,227 
  Riesgo alto ,112 ,096 
Disciplina severa Riesgo bajo ,178 ,001 6,349 ,013 
  Riesgo alto ,139 ,013 
Escalas positivas Riesgo bajo ,103 ,200* 5,308 ,023 
  Riesgo alto ,062 ,200* 
Escalas negativas Riesgo bajo ,087 ,200* 9,036 ,003 
  Riesgo alto  ,076 ,200 
Riesgo alto: GL 53. Riesgo bajo GL 48 * Este es un límite inferior de la significación verdadera  + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30. 
 
 
Tabla 90. Pruebas de normalidad de las variables de clima social en la familia en relación con el nivel de 
riesgos/necesidades criminógenas de los menores. 
 Riesgo bajo/Riesgo alto Kolmogorov-Smirnov(a) 
 
Levene 
 Competencia parental cognitiva   K-S 
 
p F p 
Cohesión Riesgo bajo ,281 ,000 10,739 ,001 
 Riesgo alto ,212 ,000 
Expresividad Riesgo bajo ,183 ,000 ,827 ,365 
  Riesgo alto ,162 ,001 
Conflicto Riesgo bajo ,229 ,000 27,208 ,000 
  Riesgo alto ,203 ,000 
Autonomía  Riesgo bajo ,203 ,000 ,004 ,953 
  Riesgo alto ,152 ,004 
Actuación Riesgo bajo ,209 ,000 2,793 ,098 
  Riesgo alto ,135 ,016 
Intelectual-cultural Riesgo bajo ,194 ,000 ,017 ,896 
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  Riesgo alto ,160 ,002 
Social-recreativo Riesgo bajo ,202 ,000 1,663 ,200 
  Riesgo alto  ,319 ,000 
Moralidad-religiosidad Riesgo bajo ,190 ,000 1,454 ,231 
  Riesgo alto ,141 ,010 
Organización Riesgo bajo ,223 ,000 8,528 ,004 
  Riesgo alto ,200 ,000 
Control Riesgo bajo ,190 ,000 1,832 ,179 
  Riesgo alto ,187 ,000 




Tabla 91.Pruebas de normalidad de las variables asociadas a trastornos externalizantes en relación con el grado 
de factores de riesgo de reincidencia delictiva. 







 Variables asociadas a 
trastornos externalizantes 
  K-S 
/ 
S-W 
p F  p 
 
Factor 1. Interpersonal. (PCL-
YV) 






























































  Moderado ,141 ,026 
  Alto ,891 ,239 
Factor 2. Estilo de vida 
desviado. (PCL-YV) 
Bajo ,200 ,000 
  Moderado ,139 ,029 
  Alto ,961 ,816 
Puntuación total (PCL-YV) Bajo ,198 ,000 
  Moderado ,111 ,200* 
  Alto ,951 ,724 
Insensibilidad emocional 
(APSD-Profesional) 
Bajo ,253 ,000 
  Moderado ,144 ,020 
  Alto ,813 ,039 
Narcisismo (APSD-
Profesional) 
Bajo ,202 ,000 
  Moderado ,174 ,002 





Bajo ,144 ,015 
  Moderado ,142 ,023 
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Hostilidad (SCL90-R-Menor) Bajo ,274 ,000 
  Moderado ,196 ,000 
  Alto ,733 ,005 
Riesgo bajo: GL 48. Riesgo moderado GL 45. Riesgo alto GL 8* Este es un límite inferior de la significación verdadera. + 
Prueba de Kolmogorov-Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 92.Pruebas de normalidad de las variables de prácticas educativas parentales y el índice de severidad 
general del menor   -grado de desajuste psicológico- (GSI) del SCL-90-R. 
 Kolmogorov-Smirnov 
 
Variables Z p 
Implicación parental 1,972 ,001 
Contingencias positivas ,773 ,588 
Pobre supervisión ,930 ,353 
Inconsistencia disciplinaria ,846 ,472 
Disciplina severa ,688 ,730 
Escalas positivas 1,422 ,035 
Escalas negativas ,569 ,902 





Tabla 93.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación con la 
existencia de trastorno mental en los menores. 
 Sin trastorno/Con trastorno  Kolmogorov-Smirnov(a) 
 
Levene 
 Prácticas educativas parentales   K-S 
  
p F p 
Implicación parental Sin trastorno ,107 ,064 ,070 ,792 
 Con trastorno ,125 ,157 
Contingencias positivas Sin trastorno ,099 ,193 ,173 ,678 
  Con trastorno ,098 ,200* 
Pobre supervisión Sin trastorno ,104 ,082 2,842 ,095 
  Con trastorno ,100 ,200* 
Inconsistencia disciplinaria  Sin trastorno ,081 ,200* ,529 ,469 
  Con trastorno ,126 ,149 
Disciplina severa Sin trastorno ,164 ,000 ,676 ,413 
  Con trastorno ,124 ,159 
Escalas positivas Sin trastorno ,073 ,200* ,089 ,766 
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  Con trastorno ,145 ,047 
Escalas negativas Sin trastorno ,101 ,171 ,593 ,443 
  Con trastorno  ,092 ,200 
Sin trastorno: GL 64. Con trastorno GL 37 * Este es un límite inferior de la significación verdadera  + Prueba de 
Kolmogorov-Smirnov para n > 30.  a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 94. Pruebas de normalidad de las variables de contexto familiar y el índice de severidad general del 
menor  (GSI) del SCL-90-R. 
 Kolmogorov-Smirnov 
 
 Variables Z 
 
p 
Cohesión FES 2,513 ,000 
Expresividad FES 1,718 ,005 
Conflicto FES 2,361 ,000 
Autonomía FES 1,512 ,021 
Actuación FES 1,677 ,007 
Orientación intelectual-cultural FES 1,403 ,039 
Orientación sociorecreativa FES 2,867 ,000 
Orientación moral-religiosa FES 1,615 ,011 
Organización FES 2,163 ,000 
Control FES 1,915 ,001 




Tabla 95.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación con el riesgo 
de desajuste psicológico, T en GSI >= 63. 




 Prácticas educativas parentales   K-S 
  / 
S-W  
p F p 
Implicación parental Riesgo bajo ,079 ,200* ,022 ,883 
 Riesgo alto ,923 ,382 
Contingencias positivas Riesgo bajo ,084 ,142 1,830 ,179 
  Riesgo alto ,962 ,809 
Pobre supervisión Riesgo bajo ,099 ,028 ,678 ,412 
  Riesgo alto ,771 ,006 
Inconsistencia disciplinaria  Riesgo bajo ,074 ,200* ,037 ,847 
  Riesgo alto ,922 ,375 
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Disciplina severa Riesgo bajo ,139 ,000 2,740 ,101 
  Riesgo alto ,851 ,059 
Escalas positivas Riesgo bajo ,054 ,200* ,347 ,557 
  Riesgo alto ,893 ,183 
Escalas negativas Riesgo bajo ,086 ,092 ,276 ,600 
  Riesgo alto  ,880 ,131 
Riesgo alto: GL 10. Riesgo bajo GL 91 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 96.Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación con el riesgo 
de desajuste psicológico, GSI >= 80. 




 Prácticas educativas parentales   K-S 
  / 
S-W  
p F p 
Implicación parental Riesgo bajo ,084 ,200* ,088 ,767 
 Riesgo alto ,978 ,812 
Contingencias positivas Riesgo bajo ,096 ,088 ,042 ,837 
  Riesgo alto ,973 ,692 
Pobre supervisión Riesgo bajo ,114 ,019 ,720 ,398 
  Riesgo alto ,951 ,230 
Inconsistencia disciplinaria  Riesgo bajo ,071 ,200* ,363 ,548 
  Riesgo alto ,958 ,332 
Disciplina severa Riesgo bajo ,182 ,000 ,032 ,859 
  Riesgo alto ,932 ,077 
Escalas positivas Riesgo bajo ,066 ,200* ,008 ,929 
  Riesgo alto ,971 ,628 
Escalas negativas Riesgo bajo ,095 ,094 ,007 ,934 
  Riesgo alto  ,936 ,098 
Riesgo alto: GL 27. Riesgo bajo GL 74* Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-
Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 








Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        392 
 
 
Tabla 97. Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación con la 
existencia de trastornos externalizantes en los menores. 






 Prácticas educativas parentales   K-S/S-W 
  
p F p 
Implicación parental Sin trastorno ,107 ,064 ,165 ,685 
 Con trastorno ,967 ,492 
Contingencias positivas Sin trastorno ,099 ,193 ,002 ,965 
  Con trastorno ,903 ,013 
Pobre supervisión Sin trastorno ,104 ,082 1,383 ,243 
  Con trastorno ,970 ,571 
Inconsistencia disciplinaria  Sin trastorno ,081 ,200* 1,037 ,311 
  Con trastorno ,941 ,114 
Disciplina severa Sin trastorno ,164 ,000 1,227 ,271 
  Con trastorno ,952 ,219 
Escalas positivas Sin trastorno ,073 ,200* ,011 ,917 
  Con trastorno ,945 ,147 
Escalas negativas Sin trastorno ,101 ,171 ,504 ,480 
  Con trastorno  ,985 ,947 
Sin trastorno: GL 64. Con trastorno GL 28* Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de 
Kolmogorov-Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 98. Pruebas de normalidad de las variables de clima social en la familia en relación con la existencia de 
trastornos externalizantes en los menores. 







 Variables clima familiar   K-S/ SW 
 
p F p 
Cohesión Sin trastorno ,283 ,000 3,409 ,068 
 Con trastorno ,901 ,012 
Expresividad Sin trastorno ,202 ,000 ,095 ,759 
  Con trastorno ,952 ,228 
Conflicto Sin trastorno ,238 ,000 11,984 ,001 
  Con trastorno ,928 ,056 
Autonomía  Sin trastorno ,188 ,000 ,352 ,554 
  Con trastorno ,960 ,355 
Actuación Sin trastorno ,166 ,000 1,089 ,300 
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Sin trastorno: GL 64. Con trastorno GL 28 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de 
Kolmogorov-Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 




Tabla 99. Pruebas de normalidad de las variables de competencia parental educativa  en relación con la 
existencia de hostilidad, baja- alta, en los menores. 






 Prácticas educativas parentales   K-S/S-W 
  
p F p 
Implicación parental Baja hostilidad ,079 ,200* ,045 ,833 
 Alta hostilidad ,978 ,963 
Contingencias positivas Baja hostilidad ,099 ,036 ,870 ,353 
  Alta hostilidad ,989 ,999 
Pobre supervisión Baja hostilidad ,108 ,013 ,206 ,651 
  Alta hostilidad ,887 ,074 
Inconsistencia disciplinaria  Baja hostilidad ,072 ,200* ,000 ,998 
  Alta hostilidad ,942 ,449 
Disciplina severa Baja hostilidad ,159 ,000 ,406 ,525 
  Alta hostilidad ,886 ,071 
Escalas positivas Baja hostilidad ,061 ,200* ,437 ,510 
  Alta hostilidad ,949 ,550 
Escalas negativas Baja hostilidad ,090 ,081 ,023 ,881 
  Alta hostilidad ,936 ,370 
Baja hostilidad: GL 87 Alta hostilidad GL 14* Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de 
Kolmogorov-Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
  Con trastorno ,951 ,208 
Intelectual-cultural Sin trastorno ,163 ,000 ,374 ,542 
  Con trastorno ,969 ,562 
Social-recreativo Sin trastorno ,343 ,000 ,429 ,514 
  Con trastorno  ,957 ,290 
Moralidad-religiosidad Sin trastorno ,193 ,000 ,005 ,943 
  Con trastorno ,966 ,486 
Organización Sin trastorno ,257 ,000 ,001 ,971 
  Con trastorno ,887 ,006 
Control Sin trastorno ,235 ,000 1,370 ,245 
  Con trastorno ,908 ,018 




Tabla 100. Pruebas de normalidad de las variables de clima social en la familia en relación con la existencia de 
baja y alta hostilidad en los menores. 
 
Baja hostilidad: GL 87 Alta hostilidad GL 14* Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de 
Kolmogorov-Smirnov para n > 30 y Shapiro-Wilks para n < 30. 
. a  Corrección de la significación de Lilliefors 
 
 
Tabla 101. Pruebas de normalidad de las variables de prácticas educativas, APQ, puntuaciones psicopatía, 
PCL-YV, y rasgos precursores de desarrollo antisocial, APSD. 
 Kolmogorov-Smirnov(a)/ 
 
 Competencia parental cognitiva K-S 
 
p 
Implicación parental APQ ,077 ,149 
Contingencias positivas APQ ,093 ,033 
Pobre supervisión APQ ,084 ,075 
Inconsistencia disciplinaria APQ ,068 ,200* 






 Variables clima familiar   K-S/ SW 
 
p F p 
Cohesión Baja hostilidad ,267 ,000 5,471 ,021 
 Alta hostilidad ,911 ,164 
Expresividad Baja hostilidad ,188 ,000 1,083 ,300 
  Alta hostilidad ,925 ,262 
Conflicto Baja hostilidad ,248 ,000 2,164 ,144 
  Alta hostilidad ,954 ,626 
Autonomía  Baja hostilidad ,163 ,000 ,388 ,535 
  Alta hostilidad ,944 ,476 
Actuación Baja hostilidad ,167 ,000 7,389 ,008 
  Alta hostilidad ,928 ,288 
Intelectual-cultural Baja hostilidad ,130 ,001 ,009 ,926 
  Alta hostilidad ,929 ,300 
Social-recreativo Baja hostilidad ,317 ,000 ,075 ,785 
  Alta hostilidad ,933 ,340 
Moralidad-religiosidad Baja hostilidad ,163 ,000 ,512 ,476 
  Alta hostilidad ,878 ,054 
Organización Baja hostilidad ,231 ,000 14,350 ,000 
  Alta hostilidad ,925 ,261 
Control Baja hostilidad ,199 ,000 1,928 ,168 
  Alta hostilidad ,902 ,122 
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Disciplina severa APQ ,141 ,000 
Faceta interpersonal  PCL-YV ,323 ,000 
Faceta afectiva PCL-YV ,195 ,000 
Faceta estilo de vida PCL-YV ,152 ,000 
Faceta antisocial PCL-YV ,237 ,000 
Total PCL-YV ,172 ,000 
Factor 1 PCL-YV ,178 ,000 
Factor 2 PCL-YV ,161 ,000 
Insensibilidad emocional profesional 
APSD 
,138 ,000 
Narcisismo profesional APSD ,178 ,000 
Impulsividad profesional APSD ,099 ,016 
Total profesional APSD ,123 ,001 
N=101 * Este es un límite inferior de la significación verdadera. + Prueba de Kolmogorov-Smirnov para n > 30. a  
















Anexo 1. Consentimiento dirigido a la Magistrada Jueza 
 
D. Juan Luis Basanta Dopico, psicólogo del Juzgado y Fiscalia de Menores de Ourense, 
informa que se encuentra realizando su Tesis Doctoral sobre menores de reforma, dicha 
Tesis tiene por finalidad el estudio de algunas de las características familiares, personales -  
cognitivas, de salud mental -, y de apoyo social que facilitan un comportamiento 
escasamente competente y antisocial. 
 
Para ello se necesita aplicar una serie de cuestionarios sobre una pequeña muestra de 
menores -y sus familiares - implicados en conductas delictivas. 
 
Dicha Tesis está siendo informada por la Profesora Dra. Francisca Fariña (Universidad de 
Vigo). 
 
Obviamente se establecerán todos los mecanismos para salvaguardar la confidencialidad de 
los datos y demás cuestiones relativas al interés del menor, de igual forma se les solicitará 
por escrito su consentimiento. 
 
Lo que se comunica a los efectos oportunos. 
 
     Ourense 7-11-08 
Atte. 
 
Psicólogo del Equipo Técnico de xurisdicción  provincial de menores da provincia de 














ILMA. MAGISTRADA JUEZA DE MENORES. OURENSE. 





Anexo 2. Consentimiento dirigido al Ministerio Fiscal 
 
D. Juan Luis Basanta Dopico, psicólogo del Juzgado y Fiscalia de Menores de Ourense, 
informa que se encuentra realizando su Tesis Doctoral sobre menores de reforma, dicha 
Tesis tiene por finalidad el estudio de algunas de las características familiares, personales -  
cognitivas, de salud mental -, y de apoyo social que facilitan un comportamiento 
escasamente competente y antisocial. 
 
Para ello se necesita aplicar una serie de cuestionarios sobre una pequeña muestra de 
menores -y sus familiares - implicados en conductas delictivas. 
 
Dicha Tesis está siendo informada por la Profesora Dra. Francisca Fariña (Universidad de 
Vigo). 
 
Obviamente se establecerán todos los mecanismos para salvaguardar la confidencialidad de 
los datos y demás cuestiones relativas al interés del menor, de igual forma se les solicitará 
por escrito su consentimiento.. 
 
Lo que se comunica a los efectos oportunos. 
 
     Ourense 7-11-08 
Atte. 
 
Psicólogo del Equipo Técnico de xurisdicción  provincial de menores da provincia de 
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Anexo 3. Consentimiento dirigido a la Xunta de Galicia 
 
D. Juan Luis Basanta Dopico, psicólogo del Juzgado y Fiscalia de menores de Ourense, 
informa: 
 Que se encuentra realizando su Tesis Doctoral sobre menores de reforma, dicha Tesis tiene 
por finalidad el estudio de algunas de las características familiares, personales -  cognitivas, 
de salud mental -, y de apoyo social que facilitan un comportamiento escasamente 
competente y antisocial. 
 
Para ello se necesita aplicar una serie de cuestionarios sobre una pequeña muestra de 
población interna y sus familiares, en caso de ser posible. 
 
Dicha Tesis está siendo informada por la Profesora Dra.  Francisca Fariña (Universidad de 
Vigo). 
 
Obviamente se establecerán todos los mecanismos para salvaguardar la confidencialidad de 
los datos y demás cuestiones relativas al interés del menor. 
 
Solicita: 
 El acceso a Centros de Reforma: C.E Montefiz, C. E. Monteledo y C. E. Concepción Arenal 
y menores en cumplimiento de medidas en régimen abierto en la provincia de Ourense. 
 
     Ourense 12-11-08 
Atte. 
 
Psicólogo del Equipo Técnico de xurisdicción  provincial de menores da provincia de 











JEFA DE SERVICIO DE ATENCIÓN A MENORES EN CONFLICTO. 




Anexo 4. Consentimiento dirigido a los familiares 
 
El  objetivo  de  esta  investigación  es  conocer las relaciones educativas, sociales y  el  
comportamiento  psicológico  de menores implicados en conductas de riesgo. 
Este  estudio  será  llevado  a  cabo  por  profesores  de  la  Universidad  de Vigo, así como 
por profesionales del E.T. de Menores,  estando absolutamente garantizada la 
confidencialidad de los datos. Solamente los entrevistadores podrán  conocer  su  identidad,  
y  sus  datos  quedarán  consignados  a  una  clave  cifrada  que impide el acceso de 
cualquier otra persona ajena a la investigación, con lo cual se protege su derecho a la 
intimidad.  
Asimismo,  su  decisión  de  colaborar  o  no  en nuestro estudio no afectará en absoluto a la 
causa judicial abierta contra el menor. 
 
Para   conseguir   el   objetivo   propuesto   es  necesario,   en   primer   lugar,   evaluar   las 
características de personalidad de los  sujetos participantes. Para ello, precisamos que nos 
conteste  con  la  máxima  sinceridad  en  una  entrevista  y  a  distintos  cuestionarios  que  
le propondremos 
 
En  el  caso  de  haber  decidido  colaborar  con  nosotros  en  esta investigación,  tenga  la 
amabilidad de firmar su consentimiento. 
 
"Una vez informado sobre el objetivo y las características del estudio que se está llevando a 
cabo en este centro por parte del psicólogo del ETM del Juzgado de Menores y de la 
Sección de menores de la Fiscalía de Ourense, manifiesto mi voluntad de colaboración en 
las condiciones arriba mencionadas, sin que exista ningún tipo de presiones ni coacciones 




El interesado,      El investigador, 
Nombre y apellidos     Nombre y apellidos 





Anexo 5. Cuestionario de datos técnicos y sociodemográficos. 
 
MENOR V                M 
ADULTO SIGNIFICATIVO: Madre       Padre 
Nº Exp. 
1 Fecha de Nacimiento: 
2 Edad:  










4 Tipo de delito: 
1. Contra el patrimonio . 
2. Contra las personas. 
3. Contra la libertad sexual. 
4. Contra la salud pública (drogas). 
5. Otros. 
 
5 Programa aplicado actual: 
1. Extrajudicial: Conciliación/Reparación. 
2. Internamiento cerrado. 
3. Internamiento Semiabierto. 
4. Internamiento Abierto. 
5. Internamiento Terapéutico. 
6. Tratamiento Ambulatorio. 
7. Asistencia Centro de Día. 
8. Permanencia Fin de Semana. 
9. Libertad vigilada. 
10. Prohibición de aproximarse o 
comunicarse. 
11. Convivencia con otra persona, familia o 
grupo educativo. 
12. PBC. 
13. Tarea Socio-educativa. 
14. Amonestación. 
15. Privación permiso de conducir o del 
derecho a obtenerlo. 






7 Edad del primer delito: 
 
 
8. ¿Tiene hermanos con antecedentes penales?. 




9 Existen o existieron medidas de protección  
sobre el menor. 
1. No. 
2. Tutela automática. 
3. Guarda. 
4. Apoyo Técnico. 
 
 Escolarización  
10 Grado Escolar: 
1. Estudios primarios sin terminar. 
2. ESO sin terminar. 
3. ESO o equivalente. 
4. Bachillerato o equivalente. 
 
11 Problemas de rendimiento escolar: 
1. Repitió dos o más cursos. 
2. Repitió un curso. 
3. Ninguno. 
 
12 , Psicopatología del menor (excluyentes, en 
caso de duda se registrará la que resulte más grave 
o más destacada en el expediente): 
1. Ninguna. 
2. Trastornos graves del comportamiento 
(no asociados a otras enfermedades). 
3. Abuso perjudicial/trastorno por 
consumo de tóxicos. 
4. Diagnóstico de psicopatía. 
5. Retrasos madurativos no grave. 
6. Trastornos emocionales/personalidad. 
7. Trastorno psicótico sin brote actual. 
 
Familia 
13 Número de hermanos en total: 
14 Edad del padre o tutor. 
15 Edad de la madre o tutora. 
16  Nivel de estudios (el más alto del padre o el 
tutor): 
1. Analfabeto funcional. 
2. Estudios primarios. 
3. EGB o equivalente. 
4. Bachillerato o equivalente. 
5. Diplomado Universitario. 
6. Licenciado . 
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17 Situación laboral del padre o tutor. 
1. No documentado. 
2. Trabaja (ocupado) 
3. Parado. 
4. Pensionista o incapacidad laboral. 
5. Amo de casa (exclusivamente). 
6. Otros. 
 
18 Situación laboral de la madre o tutora: 
1. No documentado. 
2. Trabaja (ocupada). 
3. Parada. 
4. Pensionista o incapacidad laboral. 
5. Ama de casa (exclusivamente). 
6. Otros. 
 
19  Categoría socioprofesional (la más alta de los 
padres o tutores): 
1. Cualquier otra.  
2. Trabajador/a del servicio doméstico. 
3. Trabajador asalariado del sector servicios. 
4. Trabajador asalariado de la agricultura. 
5. Trabajador asalariado de la industria o de 
la construcción. 
6. Personal de las Fuerzas Armadas o de la 
seguridad. 
7. Funcionarios y personal laboral de las 
administraciones. 
8. Pequeños empresarios, autónomos, 
comerciantes, pequeños-medianos 
propietarios agrícolas. 
9. Profesionales en el ejercicio libre  (médico. 
abogado, arquitecto...). 
10. Gran propietario agrícola. Empresarios 
medios y grandes. altos directivos. 
 
20 Nivel de ingresos de los padres: 
1. Menos de 600. 
2. Entre 600 y 1800.   
3. 1.801 y 3000.  
4. Más de 3001. 
 
Antecedentes de trastornos mentales y de 
conducta 
21 Del padre o tutor (excluyentes, en caso de duda 
se registrará la que resulte más grave o más 
destacada en el expediente): 
1. Ninguna. 
2. Discapacidad psíquica. 







22 De la madre  o tutora (excluyentes, en caso de 
duda se registrará la que resulte más grave o más 
destacada en el expediente) 
1. Ninguna.  
2. Discapacidad psíquica. 





23 Ingreso de alguno de los padres en Centros de 
Menores: 
1. Si. 
2. No.  
 





25 Situación familiar: 
a) Conviven padres del menor (casados o no) 
b) Convive uno de los padres con su pareja. 
c) separado/a-divorciado/a. 
d) Viudo/a. 
e) Madre soltera sola. 
f) Otros. 
 
Factores que influyen en el estado de salud del 
menor (Criterios O.M.S.)  
26Problemas relacionados con el ambiente social: 
a) No. 
b) Ajustes de ciclos vitales. 
c) Situaciones familiares atípicas. 
d) Dificultades con la adaptación cultural. 
e) Exclusión y rechazo social. 
f) Otros problemas.  
 
27 Problemas relacionados con hechos negativos 
en la niñez ( excluyentes, en caso de duda se 
registrará la que resulte más grave o más 
destacada en el expediente): 
a) No.  
b) Pérdida de relación afectiva. 
c) Cambio de domicilio. 
d) Alteración del patrón de relación familiar. 
e) Hechos conducentes a la pérdida de la 
autoestima en la niñez. 
f) Problemas relacionados con abuso sexual. 
g) Problemas relacionados con abuso físico. 
h) Experiencias atemorizantes en la niñez. 
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28 Otros problemas relacionados con la crianza 
del niño (excluyentes, en caso de duda se 
registrará la que resulte más grave o más 
destacada en el expediente): 
a) No.  
b) Supervisión inadecuada. 
c) Superprotección. 
d) Crianza en instituciones. 
e) Víctima propiciatoria. 
f) Abandono emocional. 
g) Otros problemas relacionados con la 
negligencia. 
h) Otros problemas específicos de la crianza. 
 
29 Problemas relacionados con el grupo de apoyo, 
incluidas las circunstancias familiares 
(excluyentes, en caso de duda se registrará la que 
resulte más grave o más destacada en el 
expediente): 
a) No.  
b) Problemas entre los miembros de la pareja. 
c) Problemas relacionados con los padres. 
d) Soporte familiar inadecuado. 
e) Ausencia de miembro de la familia. 
f) Desaparición o muerte de miembro de la 
familia. 
g) Ruptura por separación o divorcio. 
h) Otros problemas del grupo de apoyo. 
 
Otros  
30 Emigración del grupo familiar: 
a) No. 
b) Si. 





Anexo 6. Escala de apoyo social (Vaux, 1982b; Vaux, Riedel y Stewart, 1986). 
 
 
Esta escala sirve para valorar el apoyo social (familia, amigos y otros) del que tú crees que dispones en 
este momento. 
Por favor, lee detenidamente cada una de las cuestiones y marca con una (X) la respuesta que consideres 
más acertada desde tu punto de vista. 
- 2 = Muy en desacuerdo    - 1 = En desacuerdo  + 1 = De acuerdo   + 2 = Muy  de acuerdo    
  
1. Mis amigos me respetan.............................                                        -2  -1  +1  +2                                                             
2. Mi familia se preocupa mucho por mí................                                     -2  -1  +1  +2 
3. No soy importante para otros.......................                                              -2  -1  +1  +2                                                             
4. Mi familia me tiene en alta estima.................                                             -2  -1  +1  +2                                                        
5. Caigo bien.........................................                                                   -2  -1  +1  +2                                                                                
6. Puedo confiar en mis amigos........................                                                   -2  -1  +1  +2                                                         
7. Realmente soy admirado por mi familia..............                                          -2  -1  +1  +2 
8. Soy respetado por los demás........................                                            -2  -1  +1  +2                                                               
9. Me siento querido por mi familia...................                                           -2  -1  +1  +2                                                              
10. A mis amigos no les importa mi bienestar..........                                           -2  -1  +1  +2 
11. Mis familiares confían en mí......................                                           -2  -1  +1  +2                                                                   
12. Soy muy estimado..................................                                                    -2  -1  +1  +2                                                                     
13. No puedo confiar en que mi familia me apoye.......                                    -2  -1  +1  +2 
14. La gente me admira................................                                                       -2  -1  +1  +2                                                                       
15. Me siento muy vinculado a mis amigos..............                                        - 2  -1  +1  +2 
16. Mis amigos me tienen en consideración.............                                       -2  -1  +1  +2 
17. Me siento apreciado por la gente..................                                         -2  -1  +1  +2                                                           
18. Mi familia realmente me aprecia...................                                          -2  -1  +1  +2                                                            
19. Mis amigos y yo somos realmente importantes  
los unos para los otros…                                                                                          -2  -1  +1+2   
20. Me siento integrado...............................                                                 -2 -1  +1 +2                                                                      
21. Si yo muriese mañana muy poca gente me echaría de menos……….               -2 -1 +1  +2          
22. No me siento apegado a los miembros de mi familia.                                        -2 -1 +1  +2 
23. Mis amigos y yo hemos hecho mucho los unos por los otros... …..                  -2 -1 +1  +2 
                    
 
 






Anexo 7. Batería de Socialización BAS-3 
Distribuida por TEA, S.A. 




Anexo 8. Inventario de Gestión e Intervención para Jóvenes (IGI-J) 
 
Inventario de Gestión e Intervención para Jóvenes (I:G:I:-J.) 
(Garrido Genovés, V.; López Martín, E. y Silva do Rosario, T.) 
Nombre del joven      Sexo   V  M   Edad 
Fecha de nacimiento   /  /    Fecha  evaluación 
1º Parte: Evaluación de riesgos y necesidades 
El IGI-J es una forma de evaluación cuantitativa para el cribado de los atributos de los 
delincuentes juveniles y de las situaciones relevantes que puede ayudar a decidir sobre el nivel de 
intervención, supervisión y el tipo de programa más adecuado al caso. Dentro de cada subescala, 
marque con una "X" todos los items que considere estar presentes en la persona evaluada. Si se 
considera que la subescala contiene elementos que pueden ayudar a la reinserción del joven, 
indíquelo marcando el cuadrado "Factor Protector" con una " ". Podrá encontrar explicaciones 
detalladas sobre el significado de cada ítem en el cuadernillo anexo. 
 
1. Delitos y medidas judiciales pasadas y actuales          Comenrtarios         
a. Tres o más medidas judiciales anteriores      x 
b. Incumplimientos y quebrantamientos     x 
c. Medidas en medio abierto                         x 
d. Internamiento en centro de reforma     x 
e. En el expediente actual tres o más delitos    x 
                 Fuente(s) de información 
 
2. Pautas educativas             Comentarios 
a. Supervisión inadecuada        x 
b. Dificultad en controlar el comportamiento    x 
c. Disciplina inapropiada        x 
d. Pautas educativas inconsistentes            x 
e. Malas relaciones (padre-joven)      x 
f. Malas relaciones (madre-joven)      x 
Factor protector         x   Fuente(s) de información 
 
3. Educación formal/Empleo            Comentarios 
a. Comportameinto disruptivo en clase/ en el trabajo  x 
b. Daños en la propiedad de la escuela/trabajo   x 
c. Bajo rendimiento académico/laboral     x 
d. Problemas en el grupo de iguales      x 
e. Problemas con los profesores/superiores    x 
f. Absentismo escolar/laboral       x 
g. Desempleo/no busca empleo       x 
Factor protector         x   Fuente(s) de información 
 
 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        407 
 
 
4. Relación con el grupo de iguales          Comentarios 
a. Algunos de sus conocidos son delincuentes   x 
b. Algún amigo suyo es delincuente      x 
c. Pocos conocidos son modelos positivos    x 
d. Niguno/pocos amigos modelos positivos    x 
Factor protector         x   Fuente(s) de información 
 
 
5. Consumo de sustancias            Comentarios 
a. Consumo ocasional de drogas      x 
b. Consumo habitual de drogas       x 
c. Consumo habitual de alcohol       x 
d. El consumo de drogas interfiere en su vida    x 
e. Delitos relacionados con el consumo de drogas   x 
Factor protector         x   Fuente(s) de información 
 
6. Ocio/diversión              Comentarios 
a. Pocas actividades organizadas      x 
b. Malgasta claramente su tiempo de ocio    x 
c. No demuesta intereses personales     x 
Factor protector         x   Fuente(s) de información 
 
7. Personalidad/conducta            Comentarios 
a. Autoestima inflada         x 
b. Agresividad física         x 
c. Ataques de cólera         x 
d. Incapacidad para mantener la atención    x 
e. Baja tolerancia a la frustración      x 
f. Sentimientos de culpa inadecuados     x 
g. Insolente/agresivo verbalmente      x 
Factor protector         x   Fuente(s) de información 
 
8. Actitudes, valores, creencias           Comentarios 
a. Actitudes procriminales        x 
b. No busca ayuda          x 
c. Rechaza activamente la ayuda      x 
d. Desafía a la autoridad        x 
e. Insensible, poco preocupado por los otros    x 
Factor protector         x   Fuente(s) de información 
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Resumen de riesgos y necesidades 
Sume el número total de ítems marcados con una "X" dentro de cada subescala y marque el nivel de riesgo obtenido 
en cada una de ellas. Después sume el número de "X" en la columna A y columna B. Use el total de ambas columnas 
para completar el Nivel de Riesgo Total Global , en la parte inferior de la página. La marca en las casillas "FP" indica 
un Factor de Protección. La tabla de abajo puede ser usada como resumen de puntuaciones. 
1.Delitos/medidas judiciales y actuales:          5. Consumo de sustancias: 
  Nivel de riesgo                                                          Nivel de riesgo 
        Bajo (0-2)                                                       Bajo (0)   
        Moderado (3-4)                       Moderado (1-2)   
  Alto (5-6)                                              Alto (3-5) 
      FP                               FP   
2. Pautas educativas:                   6.Ocio/Diversión : 
     Nivel de riesgo                                                              Nivel de riesgo 
     Bajo (0-2)                                                           Bajo (0)  
    Moderado (3-4)                              Moderado (1)  
      Alto (5-6)                                Alto (2-3) 
               FP                      FP   
3.Educación Formal/Empleo:      7. Personalidad/Conducta: 
Nivel de riesgo                                                     Nivel de riesgo 
     Bajo (0)                                                       Bajo (0)  
 Moderado (1-3)                          Moderado (1-4)   
       Alto (4-8)                            Alto (5-7)  
       FP                 FP      
4.Relación con el grupo de iguales:        8. Actitudes, valores y creencias: 
  Nivel de riesgo                            Nivel de riesgo 
        Bajo (0-1)                                                          Bajo (0)    
       Moderado (2-3)                             Moderado (1-3)   
       Alto (4)                                    Alto (4-5)  
      FP          FP   























Bajo         
Moderado         
Alto         
Factor   
protector 
        





Anexo 9. Escala de Locus de  Control interno-externo de Rotter (1966). 
1. (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Los/as niños/as se meten en problemas porque sus padres los/as castigan  demasiado. 
b) Hoy en día, el problema con la mayoría de los/as niños/as es que los padres y las madres son 
demasiado blandos/as con ellos/as. 
2 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Muchas de las cosas malas que le suceden a la gente se deben, en parte, a la  mala  suerte. 
b) A las personas les salen las cosas mal debido a los errores  que cometen.  
3 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Una de las principales causas de que existan guerras es que la gente no se interesa lo suficiente por 
la política. 
b) Siempre habrá guerras, no importa lo mucho que la gente trate de evitarlas. 
4 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) A la larga, la gente consigue el respeto que merece en este mundo. 
b) Por desgracia, la valía de un individuo suele pasar desapercibida,  independientemente de lo 
mucho que intente demostrarla. 
5 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) La idea de que los profesores son injustos con los alumnos es una tontería. 
b) La mayoría de los estudiantes no se dan cuenta de hasta que punto sus calificaciones resultan 
influidas por hechos casuales. 
6 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Si uno carece de oportunidades adecuadas, no puede ser un líder efectivo. 
b) Hay personas capacitadas que fracasan como líderes, debido a que no aprovechan las 
oportunidades que se les presentan. 
7 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Por mucho que te esfuerces, a algunas personas no les caes bien. 
b) Las personas que no consiguen caer bien a la gente no comprenden como llevarse bien con los 
demás. 
8 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) La herencia desempeña un papel destacado a la hora de determinar la personalidad. 
b) Las experiencias de la vida son las que determinan la forma de ser de las demás personas. 
9 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Con frecuencia he constatado que lo que ha de ocurrir, ocurrirá. 
b) Tener confianza en el destino nunca me ha dado tan buen resultado como decidir qué camino 
tomar. 
10 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Si un estudiante está bien preparado, rara vez ocurre, si es que alguna vez se da el caso, que se lo 
someta  a un examen injusto. 
b) Muchas veces, las preguntas de los exámenes están tan poco relacionadas con el trabajo realizado 
durante el curso, que realmente es inútil estudiar. 
11 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Triunfar es cuestión de trabajar duro, la suerte tiene poco o nada que ver. 
b) Que uno consiga un buen empleo es cuestión, principalmente, de estar en el lugar adecuado en el 
momento adecuado. 
12 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) El ciudadano corriente puede influir en las decisiones del Gobierno. 
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b) Este mundo está dirigido por un grupo de personas que está en el poder, y no hay mucho que una 
persona corriente pueda hacer al respecto. 
13 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Cuando hago planes, casi tengo la seguridad de que puedo llevarlos a cabo. 
b) No siempre es inteligente hacer planes con mucha antelación, porque, de todas formas, resulta que 
muchas cosas dependen de la buena o mala suerte. 
14 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Hay personas  que realmente no tienen nada de bueno. 
b) Todo el mundo tiene algo de bueno. 
15 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) En mi caso, conseguir lo que quiero tiene poco o nada que ver con la suerte. 
b) Muchas veces resultaría igual decidir qué hacer tirando una moneda al aire. 
16 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Es frecuente que poder llegar a jefe dependa de tener la suerte de estar antes que otros en el lugar 
adecuado. 
b) Conseguir que la gente haga lo correcto requiere capacidad para ello, la suerte tiene poco o nada 
que ver. 
17 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) En lo que respecta a los asuntos de importancia mundial, la mayoría de nosotros somos víctimas 
de fuerzas que no entendemos ni controlamos. 
b) Mediante la participación activa en los asuntos de índole política y social, la gente puede controlar 
lo que ocurre en el mundo. 
18 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) La mayor parte de la gente no se da cuenta de hasta que punto su vida está controlada por hechos 
fortuitos. 
b) La suerte no existe en absoluto. 
19 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Uno siempre debe estar dispuesto a admitir sus errores. 
b) Normalmente es mejor ocultar los propios errores. 
20. (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Resulta difícil saber si le caes bien a alguien o no. 
b) El número de amigos que tengas dependerá de lo buena persona que seas. 
21 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) A la larga, las cosas malas que nos ocurren acaban compensadas por las cosas buenas. 
b) La mayor parte de las cosas malas que nos ocurren se deben a la falta de capacidad, la ignorancia, 
la pereza, o a estas tres cosas juntas. 
22 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
a) Si se intenta en serio, se puede acabar con la corrupción política. 
b) Es difícil que la gente pueda controlar la conducta de los políticos en el ejercicio de su cargo. 
23 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
17. A veces no entiendo el criterio de los profesores a la hora de dar calificaciones. 
18. Existe una relación muy estrecha entre lo mucho que estudio y las calificaciones que obtengo. 
24 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
8 Un buen líder espera que la gente decida por sí misma qué hacer. 
9 Un buen líder establece con claridad qué debe hacer cada persona. 
25 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
 Muchas veces siento que tengo escasa influencia sobre las cosas que me ocurren. 
 Me resulta imposible creer que el azar o la suerte desempeñen un papel importante en mi vida. 
26 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
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 La gente se siente sola porque no intenta ser sociable. 
 No tiene mucho sentido esforzarse mucho por agradar a la gente, si le vas a gustar, le gustas. 
27 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
 En el instituto se da mucha importancia al deporte. 
 Los deportes de equipo son excelentes para desarrollar la personalidad. 
28 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
 Lo que me ocurre es producto de mis decisiones. 
 A veces siento que no tengo suficiente control sobre el rumbo que está tomando mi vida. 
29 (―rodea con un círculo una de las opciones a o b‖)  
 Casi nunca entiendo por qué los políticos se comportan como lo hacen. 
 A la larga, la gente es responsable de que haya un mal gobierno, tanto en el ámbito nacional 
como en el local.  









4 = Muy de acuerdo     
3 = Bastante de acuerdo     
2 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo  
1 = Bastante en desacuerdo    
0 = Muy en desacuerdo 
 
1. Intento tener pensamientos positivos sin importar lo mal que me sienta..  0 1 2 3 4 
2. La gente se encontrará mejor si pensase más y sintiese menos................   .0 1 2 3 4 
3. Pienso que no merece la pena prestar atención a las emociones o estados  
de ánimo de otras personas................................................................... ...          0 1   2 3 4 
4. Normalmente no hago mucho caso a cómo me siento............................      0 1  2 3 4 
5. A veces no puedo expresar cuáles son mis sentimientos...........................   0 1 2 3 4 
6. Pocas veces estoy confuso sobre cómo me siento.................................. .     0 1 2 3 4 
7. Los sentimientos dirigen la vida.............................................................. .    0 1 2 3 4 
8. Aunque a veces estoy triste, generalmente tengo un punto de vista 
optimista..................................................................................................            0 1  2 3 4 
9. Cuando estoy preocupado me doy cuenta de que las buenas cosas que  
hay en la vida son ilusiones....................................................................           0 1  2 3 4 
10. Creo que hay que actuar con el corazón.............................................      0 1 2 3 4 
11.- Nunca puedo contar cómo me siento................................................         0 1 2 3 4 
12. La mejor forma para mi de manejar mis sentimientos es experimentarlos 
al máximo...............................................................................................         01  2     3    4 
13. Cuando estoy preocupado me recuerdo de todas las cosas buenas 
de la vida................................................................................................        0 1 2 3 4 
14. Mis creencias y opiniones parecen cambiar siempre dependiendo de  
cómo me siento.......................................................................................      01 2 3 4 
15.- A menudo soy consciente de cuáles son mis sentimientos sobre  
cualquier tema.........................................................................................        0 1 2 3 4 
16. Generalmente estoy confundido acerca de cómo me siento..................    0 1 2 3 4 
17. Uno nunca debería dejarse llevar por las emociones............................  .  0 1 2 3 4 
18. Nunca me dejo llevar por mis emociones............................................... . 0 1 2 3 4 
19. Aunque a veces me encuentro feliz, generalmente tengo un punto de 
vista pesimista..........................................................................................    0 1 2 3 4 
20. Me siento a gusto con mis emociones......................................................  0 1 2 3 4 
21. Presto mucha atención a cómo me siento................................................ .0 1 2 3 4 
22. No entiendo mis sentimientos.................................................................   0 1 2 3. 4 
23. No presto mucha atención a mis sentimientos........................................   0 1 2 3 4 
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24. A menudo pienso en mis sentimientos....................................................   0 1 2 3 4 
25. Generalmente tengo muy claros mis sentimientos.................................  .0 1 2 3 4 
26. Independientemente de lo mal que me sienta intento pensar en cosas  
agradables...............................................................................................           0 1 2 3 4 
27. Los sentimientos son una debilidad de los seres humanos...................  .. 0 1 2 3 4 
28. Habitualmente conozco mis sentimientos acerca de un tema.............. ... 0 1 2 3 4 
29. Es una pérdida de tiempo pensar sobre nuestras emociones............... ....  0 1 2 3 4 
30. Casi siempre sé exactamente cómo me siento..................................... .... 0 1 2 3  4  




Anexo 11. Test del concepto de uno mismo (autoconcepto) de Tennessee (TSCS) 
Las cuestiones que aparecen a continuación, tienen como finalidad describir el "SÍ MISMO" de cada uno. 
Responde, por favor, a cada una de ellas como si te describieras a ti mismo. No dejes de responder a 
ninguna y procura hacerlo con la mayor sinceridad posible. Selecciona UNA de las cinco posibles 
respuestas RODEANDOLA CON UN CIRCULO. Si quieres modificar alguna respuesta ya señalada, 
escribe sobre ella una X y rodea a continuación con un círculo la respuesta deseada. 
 
 
1. Tengo un cuerpo sano........................................................................... 1 2 3 4 5 
2. Soy una persona atractiva....................................................................  1 2 3 4 5 
3. Me considero fofo/a............................................................................. 1 2 3 4 5 
4. Soy una persona decente......................................................................  1 2 3 4 5 
5. Soy una persona honesta......................................................................  1 2 3 4 5 
6. Soy una persona mala...........................................................................  1 2 3 4 5 
7. Soy una persona jovial.......................................................................... 1 2 3 4 5 
8. Me llevo bien con la gente....................................................................   1 2 3 4 5 
9. Soy un " don nadie"..............................................................................   1 2 3 4 5 
10. Tengo una familia que siempre me ayudaría ante cualquier tipo de 
problema............................................................................................... 
1 2 3 4 5 
11. Soy miembro de una familia feliz...................................................... 1 2 3 4 5 
12. Mis amigos no tienen confianza en mí.............................................. 1 2 3 4 5 
13. Soy una persona amigable................................................................. 1 2 3 4 5 
14. Soy popular entre los hombres.......................................................... 1 2 3 4 5 
15. No estoy interesado en lo que hace otra gente.................................   1 2 3 4 5 
16. No siempre digo la verdad.................................................................   1 2 3 4 5 
17. Me enfado algunas veces....................................................................   1 2 3 4 5 
18. Me gusta mostrarme siempre elegante y aseado............................. 1 2 3 4 5 
19. Siempre tengo dolores y molestias físicas.........................................   1 2 3 4 5 
20. Soy una persona enferma...................................................................   1 2 3 4 5 
21. Soy una persona religiosa...................................................................   1 2 3 4 5 
22. Soy un inmoral....................................................................................   1 2 3 4 5 
23. Soy una persona normalmente débil................................................ 1 2 3 4 5 
24. Tengo mucho autocontrol.................................................................  1 2 3 4 5 
25. Soy una persona odiosa...................................................................... 1 2 3 4 5 
26. Me estoy volviendo loco. Estoy perdiendo el sentido...................... 1 2 3 4 5 
27. Soy una persona importante para mis amigos y familia................ 1 2 3 4 5 
28. No soy querido por mi familia........................................................... 1 2 3 4 5 
29. Siento que mi familia no confía en mí............................................... 1 2 3 4 5 
30. Soy popular entre las mujeres........................................................... 1 2 3 4 5 
31. Estoy molesto con todo el mundo......................................................   1 2 3 4 5 
32. Me cuesta ser amigable.............................. ........................................ 1 2 3 4 5 
33. De vez en cuando se me ocurren cosas demasiado malas para hablar de 
ellas............................................................................................   
1 2 3 4 5 
34. Algunas veces, cuando no me siento bien, me encuentro 
malhumorado............................................................................................. 
1 2 3 4 5 
35. Ni soy muy gordo ni muy delgado.................................................... 1 2 3 4 5 
36. Me gusta mi apariencia tal y como es...............................................  1 2 3 4 5 
37. Me gustaría cambiar algunas partes de mi cuerpo......................... 1 2 3 4 5 
38. Estoy satisfecho con mi conducta moral.......................................... 1 2 3 4 5 
39. Estoy satisfecho de mis relaciones con Dios..................................... 1 2 3 4 5 
40. Debería ir más a la iglesia.................................................................. 1 2 3 4 5 
41. Estoy satisfecho de ser justamente lo que soy..................................  1 2 3 4 5 
42. Soy tan "majo" como debería ser.....................................................  1 2 3 4 5 
43. Me desprecio a mí mismo................................................................... 1 2 3 4 5 
1=Totalmente   
      falso 
2= Bastante 
        falso 
3=Ni verdadero 
    ni falso 
4=Bastante      
      verdadero 
5=Totalmente    
       verdadero 
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44. Estoy satisfecho con mis relaciones familiares................................  1 2 3 4 5 
45. Entiendo correctamente a mi familia...............................................   1 2 3 4 5 
46. Debería confiar más en mi familia....................................................  1 2 3 4 5 
47. Soy tan sociable como deseo.............................................................. 1 2 3 4 5 
48. Trato de complacer a los otros pero sin sobrepasarme.................. 1 2 3 4 5 
49. No soy aceptable socialmente.............................................................   1 2 3 4 5 
50. No me gusta toda la gente que conozco............................................  1 2 3 4 5 
51. De vez en cuando río los chistes obscenos........................................   1 2 3 4 5 
52. No soy ni muy alto ni muy bajo.........................................................   1 2 3 4 5 
53. No me siento tan bien como debería.................................................  1 2 3 4 5 
54. Debería tener más atractivo sexual................................................... 1 2 3 4 5 
55. Soy tan religioso como en realidad deseo......................................... 1 2 3 4 5 
56. Desearía poder ser más digno de confianza.....................................   1 2 3 4 5 
57. No debería decir tantas mentiras...................................................... 1 2 3 4 5 
58. Soy tan listo como desearía ser..........................................................  1 2 3 4 5 
59. No soy la persona que me gustaría ser............................................. 1 2 3 4 5 
60. Me gustaría no rendirme con la facilidad que lo hago................... 1 2 3 4 5 
61. Trato a mis padres tan bien como debería.......................................  1 2 3 4 5 
62. Soy demasiado sensible a las cosas que dice mi familia.................. 1 2 3 4 5 
63. Debería querer más a mi familia....................................................... 1 2 3 4 5 
64. Estoy satisfecho de la forma como trato a las otras personas....... 1 2 3 4 5 
65. Debería ser más educado con los otros............................................. 1 2 3 4 5 
66. Debería llevarme mejor con las otras personas..............................   1 2 3 4 5 
67. A veces murmuro un poco.................................................................. 1 2 3 4 5 
68. A veces tengo deseos de blasfemar...................................................   1 2 3 4 5 
69. Me cuido muy bien físicamente......................................................... 1 2 3 4 5 
70. Trato de ser cuidadoso con mi apariencia........................................ 1 2 3 4 5 
71. A menudo actúo como si fuera un "manazas"................................ 1 2 3 4 5 
72. Soy fiel a mi religión en mi vida cotidiana.......................................   1 2 3 4 5 
73.Trato de cambiar cuando se que estoy haciendo cosas 
incorrectas................................................................................................... 
1 2 3 4 5 
74. A veces se me ocurre hacer cosas muy malas..................................   1 2 3 4 5 
75. Soy capaz de arreglarme solo en cualquier situación.....................  1 2 3 4 5 
76. Acepto los reproches sin enfadarme.................................................. 1 2 3 4 5 
77. Hago cosas sin pensarlas previamente.............................................. 1 2 3 4 5 
78. Trato de jugar limpio con mis amigos y mi familia........................ 1 2 3 4 5 
79. Tomo verdadero interés por mi familia............................................ 1 2 3 4 5 
80. Cedo fácilmente ante mis padres.......................................................   1 2 3 4 5 
81. Trato de comprender el punto de vista de otros compañeros........ 1 2 3 4 5 
82. Me llevo bien con la gente................................................................. 1 2 3 4 5 
83. No perdono a los otros fácilmente.................................................... 1 2 3 4 5 
84. Preferiría más ganar que perder en un juego.................................. 1 2 3 4 5 
85. Me encuentro físicamente bien.......................................................... 1 2 3 4 5 
86. Soy malo en deportes y juegos........................................................... 1 2 3 4 5 
87. Duermo con dificultad......................................................................... 1 2 3 4 5 
88. Hago lo correcto casi siempre............................................................ 1 2 3 4 5 
89. Algunas veces uso medios no limpios para seguir adelante............ 1 2 3 4 5 
90. Tengo problemas cuando hago lo que es correcto........................... 1 2 3 4 5 
91. Soluciono mis problemas fácilmente................................................. 1 2 3 4 5 
92. Cambio de idea muchísimo............................................................... 1 2 3 4 5 
93. Trato de huir de mis problemas......................................................... 1 2 3 4 5 
94. Hago mi parte de trabajo casero (colaboro en los trabajos 
caseros)........................................................................................................ 
1 2 3 4 5 
95. Discuto con mi familia........................................................................ 1 2 3 4 5 
96. No actúo como mi familia cree que debo hacerlo............................ 1 2 3 4 5 
97. Aprecio aspectos buenos en toda la gente que conozco................... 1 2 3 4 5 
98. No me encuentro a gusto con otras personas................................... 1 2 3 4 5 
99. Encuentro difícil el hablar con extraños........................................... 1 2 3 4 5 
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100. De vez en cuando pospongo para mañana lo que debería 
hacer hoy..................................................................................................... 
1 2 3 4 5 
 




Anexo12. Coping Responses Inventory- Adult Form (CRI-adult). 
Parte 1 
Este cuestionario contiene preguntas sobre como te enfrentas a los problemas que ocurren en tu vida. Por 
favor, piensa sobre el problema más importante por el que hayas pasado en los últimos 12 meses (por 
ejemplo: problemas con un pariente o amigo, la enfermedad o muerte de un pariente o amigo, un 
accidente o una enfermedad, problemas económicos o de trabajo). 
Brevemente describe el problema en el espacio que hay previsto a continuación. Si no tienes experiencia 
de un gran problema, relata un problema menor al que te hayas tenido que enfrentar. 






Ahora responde a cada una de las 10 preguntas referidas al problema que aparecen a continuación. Rodea 
con un círculo la respuesta apropiada, es decir la respuesta que más se ajuste a tu situación. Rodea ―N‖ si 
tu respuesta es nunca 
Rodea ―CN‖ si tu respuesta es casi nunca 
Rodea ―AM‖ si tu respuesta es a menudo 
Rodea ―S‖ si tu respuesta es siempre 
 
N=nunca / CN= casi nunca / AM=a menudo / S=siempre 
  
¿Has afrontado un problema como este antes?                                             
   N     CN    AM    S        
¿Sabías que este problema iba a suceder?            
  N     CN    AM    S  
¿Consideras que tenías suficiente tiempo para prepararte  
para conseguir manejarlo?             
   N     CN    AM    S 
¿Cuándo este problema ocurre, lo ves como una amenaza?                            
  N     CN    AM    S 
¿Cuándo el problema ocurre, lo ves como un desafío?                                
    N     CN    AM    S 
¿El  problema fue causado por algo que tú hiciste?                                         
   N     CN    AM    S 
¿El problema fue causado por algo que hizo alguien?                                     
  N     CN    AM    S 
¿Aprendiste algo al enfrentarte a este problema?                                            
   N    CN    AM    S 
¿El problema ha sido resuelto?                                                                
  N    CN    AM    S 
Si el problema ha sido solucionado ¿saliste beneficiado?                             
N    CN    AM    S 
 
Parte 2 
Lee cada pregunta detenidamente e indica con que frecuencia tu reaccionas de esa forma en relación con 
el problema que describiste en la parte 1. 
Rodea ―N‖ si tu respuesta es no. Nunca. 
Rodea ―PV‖ si tu respuesta es si. Una o dos veces. 
Rodea ―AV‖ si tu respuesta es si. Algunas veces. 
Rodea ―BV‖ si tu respuesta es si. Bastantes veces. 
 
Hay 48 preguntas en esta parte. Por favor, responde a cada pregunta lo más precisamente que puedas. 
Recuerda que todas las respuestas son estrictamente confidenciales. Si no deseas responder a una 
pregunta, por favor rodea el número de pregunta para indicarnos que has decidido no contestarla. Si 
deseas cambiar una respuesta pon una equis (X) encima de tu respuesta original y rodea la nueva 
respuesta. Recuerda que no hay respuestas buenas ni malas y que lo importante es lo que tu haces.  




N=nunca / PV=pocas veces / AV=algunas veces / BV=bastantes veces 
 
1.¿Pensaste diferentes maneras de resolver el problema?                                                 
      N    PV     AV     BV 
2.   ¿Te decías cosas a ti mismo para sentirte mejor?                                                       
         N     PV     AV     BV 
3.   ¿Hablaste con tu pareja o otros familiares sobre el problema?                                 
             N     PV     AV     BV 
4.   ¿Hiciste un plan de acción y lo seguiste?                                                                        
    N     PV     AV     BV 
5.   ¿Intentaste olvidar todo el problema?                                                                        
        N     PV     AV     BV 
6.   ¿Sentías que el tiempo cambiaría las cosas y que lo único que debías hacer era esperar?       
 N     PV     AV     BV    
g) ¿Intentaste ayudar a otros a solucionar un problema similar?                                     
h)           N     PV     AV     BV 
8.   ¿Te enfadaste con otras personas cuando te sentías triste o deprimido?                            
    N     PV     AV     BV      
i) ¿Intentaste alejarte de la situación para ser más objetivo?                                            
j)        N     PV     AV     BV 
10. ¿Te recordabas a ti mismo como podían empeorar las cosas?                                       
        N     PV     AV     BV 
11. ¿Hablaste con algún amigo sobre el problema?                                                               
    N     PV     AV     BV 
12. ¿Sabías lo que había que hacer e intentaste solucionar las cosas?                                     
    N     PV     AV     BV 
13. ¿Intentaste no pensar en el problema?                                                                             
14.       N         PV     AV     BV     
14. ¿Te dabas cuenta que no tenías control sobre el problema?                                           
         N    PV    AV     BV 
15. ¿Te involucraste en nuevas actividades?                                                                      
         N   PV   AV    BV  
16. ¿Te aventuraste e hiciste algo arriesgado?                                                                          
         N   PV   AV    BV 
17. ¿Pensaste en lo que podrías decir o hacer?                                                                            
      N   PV   AV    BV      
18. ¿Intentaste ver el lado bueno de la situación?                                                                        
      N   PV   AV    BV         
19. ¿Hablaste con un profesional (médico, psicólogo, trabajador social, cura)?                        
            N   PV   AV    BV 
20. ¿Decidiste lo que querías hacer e intentaste realmente conseguirlo?                                     
          N   PV   AV    BV 
21. ¿Soñabas e imaginabas tiempos y lugares mejores que en el que estabas?                             
         N   PV   AV   BV 
22. ¿Pensabas que sería la suerte o el destino quién decidiría al final el resultado?                       
         N   PV   AV   BV 
23. ¿Intentabas hacer nuevos amigos?                                                                                          
    N    PV   AV   BV 
24. En general ¿te mantuviste alejado de la gente?                                                                        
     N    PV   AV   BV  
25. ¿Intentaste anticipar como saldrían las cosas?                                                                         
      N   PV   AV    BV 
26. ¿Pensabas que estabas mucho mejor que otras personas con problemas similares?               
          N   PV   AV    BV 
27. ¿Buscaste ayuda en personas o grupos con el mismo tipo de problema?                               
           N   PV   AV   BV     
28. ¿Intentaste al menos de dos maneras diferentes resolver el problema?                                
             N  PV   AV   BV 
29. ¿Tratabas de no pensar en la situación aunque sabías que 
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 lo tendrías que hacer en algún momento?                                                                             
        N  PV   AV    BV                                                                   
30. ¿Lo aceptaste, no podías hacer nada?                                                                                       
    N   PV   AV   BV 
31. ¿Leíste con más frecuencia de lo habitual, para distraerte?                                                      
        N   PV   AV   BV 
32. ¿Gritaste para liberar tensión?                                                                                                 
     N   PV   AV   BV 
33. ¿Intentaste encontrar algún significado personal en la situación?                                       
           N   PV  AV   BV 
34. ¿Intentaste convencerte de que las cosas podrían ir mejor?                                                        
      N   PV   AV  BV 
35. ¿Intentaste ir más allá de la situación?                                                                                      
     N   PV   AV  BV 
36. ¿Intentaste aprender hacer nuevas cosas por ti mismo?                                                            
       N   PV   AV  BV 
37. ¿Deseaste que el problema se solucionase o que de alguna manera  
aprendieras a vivir con él?                   
     N   PV  AV  BV 
38. ¿Esperabas el peor resultado posible?                                                                                 
     N   PV  AV  BV 
39. ¿Pasabas más tiempo en actividades recreativas?                                                                     
      N   PV  AV  BV 
40. ¿Lloraste para permitir que salieran tus sentimientos?                                                            
          N   PV  AV  BV 
41. ¿Intentabas anticipar las nuevas preguntas que te podrían surgir?                                       
           N   PV  AV   BV  
42. ¿Pensabas sobre como este acontecimiento podría cambiar tu vida en una nueva dirección?          
 N   PV  AV   BV 
43. ¿Rezaste con devoción o intensidad?                                                                                     
         N   PV  AV   BV 
44. ¿Te enfrentaste al problema globalmente aunque fueras paso a paso?                              
        N   PV  AV   BV 
45. ¿Intentaste negar la gravedad del problema?                                                                          
        N   PV  AV   BV 
46. ¿Perdiste la esperanza de que las cosas volvieran a ser igual que antes?                                   
        N    PV  AV   BV 
47. ¿Acudiste al trabajo o a otras actividades que te ayudarán a enfrentarte al problema?                 
    N    PV  AV   BV 
48. ¿Hiciste algo que no pensabas que pudiera servir de nada, 
 pero al menos estabas haciendo algo?                                                                                       
    N   PV   AV   BV 
 
GRACIAS POR SU COLABORACIÓN 





Anexo 13. Escala de Clima Social en la Familia (Moos, Moos y Trichett, 1974, 
adaptación TEA, 1984). 





Anexo 14. Lista de Comprobación de Síntomas - 90-R (Derogatis 1977, 2002, 
comercializada por TEA, S.A.) 





Anexo 15. Alabama  Parenting  Questionnaire (APQ). Versión niños.    
 
Servera, M. (2007). Versión en español del Alabama Parenting Questionnaire (APQ). Versión para niños. 
Documento no publicado (mservera@gmail.com). 
Traducido con permiso del autor, Dr. Paul Fricks (http://fs.uno.edu/pfrick/APQ.html) 
Alabama Parenting Questionnaire – APQ - Child Version 
Nombre del niño/ Código:_____________________________ Fecha:____________ 
 
Instrucciones: Las siguientes afirmaciones se refieren a situaciones o conductas sobre tus padres. Por 
favor, evalúa cada afirmación que te hacen según lo que ocurre habitualmente en tu casa. Las posibles 
respuestas son: NUNCA (1), CASI NUNCA (2), A VECES (3), A MENUDO (4) y SIEMPRE (5). Marca 
con una cruz (X) lo que sucede más habitualmente. 
 
Importante: Recuerda que nos interesa sólo tu opinión y que no informaremos a tus padres sobre ella (será 
anónima). Si por alguna razón no convives habitualmente con tu padre o con tu madre sáltate las 
cuestiones que te hacen específicamente sobre ellos. 
 
1 Tienes charlas amistosas con tu madre.                     1 2 3 4 5 
¿Y con tu padre?                             1 2 3 4 5 
2 Tus padres te lo dicen cuando estás haciendo un buen trabajo.          1 2 3 4 5 
3 Tus padres te amenazan con castigarte y luego no lo hacen.          1 2 3 4 5 
4 Tu madre te ayuda en las actividades extraescolares u otras que te gustan 
(deportes, música, etc.)                      1 2 3 4 5 
¿Y tú padre?                          1 2 3 4 5 
5 Tus padres te premian o te dan algo extra cuando te portas bien.               1 2 3 4 5 
6 Normalmente ni dejas notas ni dices a tus padres adónde vas            1 2 3 4 5 
7 Juegas o haces otras cosas divertidas con tu madre.                         1 2 3 4 5 
¿Y con tu padre?                                                                                1 2 3 4 5 
8 Convences a tus padres para que no te castiguen después de haberte portado mal.           1 2 3 4 5 
9 Tu madre te pregunta como te ha ido el día en la escuela                                    1 2 3 4 5 
¿Y tú padre?                                                                                       1 2 3 4 5 
10 Estás fuera por las tardes/noches pasada la hora en que se supone que deberías 
estar en casa.                                                                                       1 2 3 4 5 
11 Tu madre te ayuda con los deberes                                                                 1 2 3 4 5 
¿Y tú padre?                                                                                       1 2 3 4 5 
12 Tus padres dejan de intentar que les obedezcas a causa 
de los problemas que ello les supone.                                                             1 2 3 4 5 
13 Tus padres te felicitan cuando haces algo bien.                                           1 2 3 4 5 
14 Tu madre te pregunta que vas a hacer durante el día.                                              1 2 3 4 5 
¿Y tú padre?                                                                                           1 2 3 4 5 
15 Tu madre te lleva a tus actividades extraescolares o preferidas                                       1 2 3 4 5 
¿Y tú padre?                                                                                       1 2 3 4 5 
16 Tus padres te alaban cuando te portas bien.                                                     1 2 3 4 5 
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17 Tus padres no conocen a los amigos con los que sales                                     1 2 3 4 5 
18 Tus padres te abrazan o te besan cuando has hecho algo bien.                                              1 2 3 4 5 
19 Tu puedes salir sin tener una hora límite para volver a casa.                                              1 2 3 4 5 
20 Tu madre habla contigo sobre tus amigos                                                                             1 2 3 4 5 
¿Y tú padre?                                                                                                                             1 2 3 4 5 
21 Tu sales de noche sin que ningún adulto vaya contigo.                                                          1 2 3 4 5 
22 Tus padres te levantan los castigos muy pronto 
(al menos antes de lo que habían dicho que duraría).                                                                  1 2 3 4 5 
23 Colaboras en las decisiones familiares                                                                                   1 2 3 4 5 
24 Tus padres están tan ocupados que olvidan dónde estás y qué estás haciendo.                    1 2 3 4 5 
25 Tus padres no te castigan cuando hace algo malo.                                                                 1 2 3 4 5 
26 Tu madre acude a las reuniones con los profesores o a otras reuniones escolares                1 2 3 4 5 
¿Y tú padre?                                                                                                                                  1 2 3 4 5 
27 Tus padres te dicen que les gusta cuando colaboras con las tareas de casa.                           1 2 3 4 5 
28 Regresas a casa más tarde de la hora en que deberías hacerlo 
y tus padres no se enteran.                                                                                                            1 2 3 4 5 
29 Tus padres salen y no te dicen adónde van                                                                             1 2 3 4 5 
30 Después del colegio vuelves a casa una hora más tarde de lo esperado.                                1 2 3 4 5 
31 El castigo que te dan tus padres depende de su humor 
(de que estén más o menos alegres).                                                                                            1 2 3 4 5 
32 Tu estás en casa sin la supervisión de ningún adulto 
(sin nadie mayor que esté contigo)                                                                                               1 2 3 4 5 
33 Tus padres te pegan con la mano cuando ha hecho algo malo.                                               1 2 3 4 5 
34 Tus padres te ignoran cuando te portas mal                                                                            1 2 3 4 5 
35 Tus padres te abofetean cuando hace algo malo.                                                         1 2 3 4 5 
36 Tus padres te quitan privilegios o dinero como castigo.                                                         1 2 3 4 5 
37 Tus padres te envían a tu habitación como castigo. 
38 Tus padres te golpean con un cinturón u otro objeto cuando haces algo malo.                      1 2 3 4 5 
39 Tus padres te gritan cuando haces algo malo.                                                           1 2 3 4 5 
40 Tus padres te explican calmadamente por qué tu conducta fue 
equivocada cuando te has portado mal.                                                               1 2 3 4 5 
41 Tus padres usan "tiempo fuera " como castigo 
(es decir, te mandan a una habitación, a un rincón o te 
sientan en una silla para que te estés un tiempo como castigo).                                                  1 2 3 4 5 
42 Tus padres te ponen tareas extra como castigo.                                                1 2 3 4 5 





Anexo 16. Alabama Parenting Questionnaire – APQ - Parent Version 
Servera, M. (2007). Versión en español del Alabama Parenting Questionnaire (APQ). Versión para 
padres. Documento no publicado (mservera@gmail.com). 
Traducido con permiso del autor, Dr. Paul Fricks (http://fs.uno.edu/pfrick/APQ.html) 
Nombre del niño/ Código:_____________________________ 
Persona que RESPONDE:__________________________ Fecha:____________ 
 
Instrucciones: Las siguientes afirmaciones se refieren a situaciones sobre su familia. Por favor, evalúe 
cada ítem según lo que ocurre habitualmente en su hogar. Las posibles respuestas son: 1 2 3 4 5 
NUNCA CASI NUNCA A VECES A MENUDO SIEMPRE 
 
1 Tiene charlas amistosas con su hijo.                                    1 2 3 4 5 
2 Le hace saber a su hijo cuando está haciendo un buen trabajo.                     1 2 3 4 5 
3 Amenaza con castigar a su hijo y luego realmente no lo hace.                     1 2 3 4 5 
4 Ayuda a su hijo en actividades propias (actividades que le gustan) en las que participa.          1 2 3 4 5 
5 Premia o da algo extra a su hijo cuando le obedece o se porta bien.                                     1 2 3 4 5 
6 Su hijo no le deja notas ni le dice adónde va.                              1 2 3 4 5                                                                   
7 Juega o hace otras cosas divertidas con su hijo.                                   1 2 3 4 5                                               
8 Su hijo le convence para que no lo castigue después de haberse portado mal.                            1 2 3 4 5 
9 Le pregunta a su hijo sobre cómo le ha ido el día en el colegio.                                                  1 2 3 4 5 
10 Su hijo sigue estando fuera por la tarde/noche pasada la hora en  
que se supone que debería estar en casa.                                                                                 1 2 3 4 5 
11 Ayuda a su hijo con sus deberes.                                                                                1 2 3 4 5                                                                   
12 Siente que el hecho de conseguir que su hijo le obedezca le  
da tantos problemas que no le compensa.                                                                                       1 2 3 4 5                                                                                                                                                 
13 Felicita a su hijo cuando hace algo bien.                                                                                    1 2 3 4 5 
14 Le pregunta a su hijo qué va a hacer durante el día.                                                                  1 2 3 4 5                        
15 Lleva a su hijo a sus actividades preferidas.                                                                              1 2 3 4 5 
16 Alaba a su hijo cuando se porta bien.                                                            1 2 3 4 5 
17 Su hijo sale con amigos a los que usted no conoce.                                                1 2 3 4 5                                                          
18 Abraza o besa a su hijo cuando ha hecho algo bien.                                                                  1 2 3 4 5  
19 Su hijo sale sin tener una hora límite para volver a casa.                                         1 2 3 4 5 
20 Habla con su hijo sobre sus amigos.                                                                                      1 2 3 4 5 
21 Su hijo está fuera sin ningún adulto cuando ya es de noche.                                                    1 2 3 4 5 
22 Permite que su hijo pueda escaparse de un castigo enseguida.                                                1 2 3 4 5 
23 Su hijo colabora en las decisiones familiares.                                                                          1 2 3 4 5 
24 Está tan ocupado que olvida dónde está su hijo y qué está haciendo.                                      1 2 3 4 5 
25 No castiga a su hijo cuando hace algo malo.                                                                            1 2 3 4 5 
26 Acude a las reuniones de los padres con los profesores o a otras  
reuniones de la escuela de su hijo.                                                                                               1 2 3 4 5 
27 Le dice a su hijo que le gusta cuando colabora en casa.                                                           1 2 3 4 5 
Menores en conflicto social: competencia parental, psicopatía  y otras variables sociofamiliares                                                        425 
 
 
28 No controla que su hijo vuelva a casa a la hora que debería hacerlo.                                      1 2 3 4 5 
   29 No le dice a su hijo adónde se va usted.                                                                                  1 2 3 4 5 
30 Su hijo vuelve a casa después de la escuela una hora más tarde de lo esperado.                    1 2 3 4 5 
31 El castigo que le da a su hijo depende de su estado de ánimo.                                                1 2 3 4 5 
32 Su hijo está en casa sin supervisión de ningún adulto.                                                            1 2 3 4 5 
33 Pega a su hijo con la mano cuando ha hecho algo malo.                                                         1 2 3 4 5 
34 Ignora a su hijo cuando se ha portado mal.                                                                              1 2 3 4 5 
35 Abofetea a su hijo cuando hace algo malo.                                                                              1 2 3 4 5 
36 Quita privilegios o dinero a su hijo como castigo.                                                                  1 2 3 4 5 
37 Envía a su hijo a su habitación como castigo.                                                                         1 2 3 4 5 
38 Golpea a su hijo con un cinturón u otro objeto cuando hace algo malo.                                 1 2 3 4 5 
39 Da voces o grita a su hijo cuando hace algo malo.                                                                  1 2 3 4 5 
40 Explica calmadamente a su hijo por qué su conducta fue 
 errónea cuando se ha portado mal.                                                                                              1 2 3 4 5 
41 Usa "tiempo fuera " como castigo (es decir, manda a su hijo a una habitación, 
 un rincón o lo sienta en una silla para que se esté un tiempo como castigo).                             1 2 3 4 5 
42 Pone a su hijo tareas extra como castigo.                                                                                1 2 3 4 5 
 




Anexo 16. Antisocial Process Screening Device (APSD) Adaptado al Castellano por Teresa Silva, Enrique López 
y Vicente Garrido. Versión padres 
 
       Totalmente     Algunas veces    Siempre 
                     falso           verdadero       verdadero 
 
1. Culpabiliza a los otros de sus errores                                                  TF                    AV                SV 
2. Participa en actividades ilegales                                                           TF                    AV                SV 
3. Se preocupa por los resultados que obtiene                                                                                 
   en la escuela                                                                                         TF                    AV                SV 
4. Actúa sin pensar en las consecuencias                                               TF                    AV                SV 
5. Sus emociones parecen superficiales y poco  
    verdaderas                                                                                           TF                    AV                SV 
6. Miente fácilmente y con habilidad                                                        TF                    AV                SV 
7. Mantiene las promesas que hace                                                        TF                    AV                SV 
8. Alardea excesivamente sobre sus habilidades,   
   proezas o posesiones                                                                            TF                    AV                SV 
9. Se aburre fácilmente                                                                             TF                    AV                SV 
10. Utiliza o manipula a las personas para conseguir  
      lo que quiere                                                                                       TF                    AV                SV 
11. Provoca a otras personas o se ríe de ellas                                        TF                    AV                SV 
12. Se siente mal o culpable cuando hace algo que  
      no debería haber hecho                                                                     TF                    AV                SV 
13. Participa en actividades que entrañan riesgo o  
      son peligrosas                                                                                    TF                    AV                SV 
14. A veces puede ser encantador, pero de forma  
     que parece poco sincero o superficial                                                 TF                    AV                SV 
15. Se enfada en caso de corregírsele o ser castigado                           TF                    AV                SV 
16. Piensa que es mejor que nadie                                                          TF                    AV                SV 
1. No planifica lo que va a hacer o deja las cosas  
    para el último minuto                                                                            TF                    AV                SV 
18. Se preocupa por los sentimientos de los demás                                TF                    AV                SV 
19. No demuestra tener sentimientos o emociones                                 TF                    AV                SV 
20. Le gusta mantener los mismos amigos                                              TF                    AV                SV 





Anexo 17. Psychopathy Checklist-Youth Versión (PCL-YV)(Forth, Kosson y Hare, 2003). 
Adaptación de Enrique López, Vicente Garrido y Teresa Silva. 
 
Hare PCL: YV 
ADele E. Forth, Ph.D., David S. Kosson, Ph-D., y Robert D. Hare, Ph.D. 
 
Nombre:  Edad:  Sexo: M   F  
Evaluador:                                            Fecha: 

























No A veces Si Omisión 
  
0 1 2 X 1. Imagen personal falsa 
0 1 2 X 2. Grandioso sentido de valía personal 
0 1 2 X 3. Búsqueda de estimulación 
0 1 2 X 4. Mentira patológica 
0 1 2 X 5. Manipulación para obtener una ganancia personal 
0 1 2 X 6. Falta de remordimientos 
0 1 2 X 7. Afecto superficial 
0 1 2 X 8. Insensibilidad y falta de empatía 
0 1 2 X 9. Orientación parásita 
0 1 2 X 10. Pobre control de la ira 
0 1 2 X 11. Conducta sexual impersonal 
0 1 2 X 12. Problemas tempranos de conducta 
0 1 2 X 13. Falta de metas 
0 1 2 X 14. Impulsividad 
0 1 2 X 15. Irresponsabilidad 
0 1 2 X 16. Fracaso para aceptar la responsabilidad 
0 1 2 X 17. Relaciones interpersonales inestables 
0 1 . 2 X 18. Conducta delictiva grave 
0 1 2 X 19. Violación grave de la liberación condicional 
0 1 2 X 20. Versatilidad delictiva 
 
 
 
 
 
